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FORORD 
Prosessen med å få ferdig mitt hovedfagsarbeide har vært lang. Mine hovedfagsstudier 
startet på fulltid allerede i 1996. Alle eksamener ble avlagt og bestått det første året. 
Hovedfagsoppgaven derimot, skulle det vise seg å ta 10 år før jeg fikk levert! Som 
følge av implementering av Kvalitetsreformen i 2003 og innføring av mastergrad har 
UiO laget en overgangsordning for studenter som er i gang med et studieløp, og som 
ikke har sluttført sine hovedfag. Denne overgangsordningen legger til rette for at 
hovedfag kan avlegges frem til våren 2007. Jeg faller inn under denne ordningen.  
Ideen om å ta opp igjen arbeidet med hovedfagsoppgaven fødtes våren 2006. Tema 
for oppgaven kom som følge av refleksjoner rundt hvordan den diakonale 
målsetningen kommer til uttrykk i fagplaner, studiehåndbøker og andre dokumenter i 
dag ved Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass i Bergen, hvor jeg har vært 
ansatt som høgskolelærer.  
Min viktigste inspirasjonskilde i dette arbeidet har vært at jeg har fått jobbe med to 
tema innenfor sykepleiefaget som interesserer meg – historie og diakoni. Det har vært 
et privilegium å få lov til å se seg så grundig tilbake i sykepleiens historie generelt, 
men også i Diakonissehjemmets høgskoles historie spesielt. Kunnskapen jeg har fått 
gir meg inspirasjon til å tenke fremover, og til å stille spørsmål ved hva vi vil med 
den diakonale sykepleierutdanningen. Samtidig er det trist å måtte konstatere at vi har 
mistet mye på veien. 
Jeg vil benytte anledningen til å takke - først og fremst min veileder Herdis Alvsvåg 
for kontinuerlig støtte og faglig veiledning gjennom det siste året – en stor fagperson, 
med et stort hjerte! Deretter vil jeg takke Christian, min elskede mann, for at du tror 
på meg og inspirerer meg til å tenke fremover innenfor mitt fagområde. Mine foreldre 
skal ha takk for at de på alle mulige måter har støttet og hjulpet oss i denne perioden. 
Takk også til våre tre barn, Hans Christian, Jenny Elise og Iver August for at dere er 
akkurat slik som dere er; Fantastiske!!  Til slutt vil jeg rette en takk til 
Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass ved kontorsjef Kirsten Steinhovden for 
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tilgang til arkiver, og bibliotekar Anne Berit Lie for alltid velvillig hjelp med å 
fremskaffe litteratur. 
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SAMMENDRAG  
I denne historiske dokumentanalysen har jeg gått igjennom brosjyrer, skoleplaner, 
undervisningsoversikter, fagplaner, studiehåndbøker og andre dokumenter som har 
vært i bruk ved Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass fra 1960 og frem til 2006. 
Jeg har kartlagt hvordan den diakonale profilen har kommet til uttrykk gjennom disse 
dokumentene i denne tidsepoken. Materialet forteller hvordan den diakonale 
målsetningen skriftlig har vært formulert, uttrykt, ivaretatt, påvirket og endret, og til en 
viss grad også hvilke faktorer som har bidratt til dette. Med utgangspunkt i en 
klargjøring av begrepene diakoni, sykepleie, omsorg og kall, diskuteres funnene i lys 
av organisasjonsteori, integrasjonsteori og læreplanteori.  
Empirien viser at Diakonissehjemmets høgskoles konfesjonelle profil er konsistent og 
uforandret, til tross for at de diakonale fagene har vært utsatt for en betydelig 
reduksjon. Høgskolen har endret sin målgruppeprofil, etter at særvilkårene med krav 
om kristen bekjennelse ble fjernet i 1996. Studentmassen er nå sammensatt av kristne 
og ikke kristne studenter. Den enkeltes personlige tro ser ut til å ha blitt mer privatisert, 
mens ansvaret for diakonioppdraget har gått fra å være den enkelte students ansvar til å 
bli mer et ansvar for institusjonen som sådan. Disse forholdene representerer ekstra 
utfordringer i forhold til å ivareta og formidle det diakonale innholdet i utdanningen. 
Når det gjelder tjenesteprofil; hva høgskolen utdanner til, oppgaver, fagfelt og hvem 
som skal hjelpes, så er også denne betydelig endret. Kontakten med menighetene er 
borte. Den diakonale målsetningen skal nå være med som et gjennomgående perspektiv 
i alle fagmoduler. Det kan se ut som at det har funnet sted en generell sekularisering av 
diakonioppdraget i utdanningen, som følge av den sykepleiefaglige utviklingen 
spesielt, men også som følge av det offentliges påvirkninger av høgskolesystemet 
generelt, med likedanning gjennom ulike reformer.   
Diakoni kan sies å være tro virksom i tjeneste, og utfordrer spesielt til ivaretakelse av 
nødstilte i samfunnet. Dagens utdanning gir en forsiktig oppfordring om ”en særlig 
oppmerksomhet mot menigheter og diakonale institusjoner”. Spørsmålet er hvorvidt 
det diakonale oppdragets utfordring; om å utdanne til omsorg for de mest nødstilte i 
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samfunnet, blir ivaretatt godt nok i dagens utdanning. I spenningen mellom det å være 
en privat diakonal institusjon og det å skulle sammenveves med det offentlige 
høgskolesystemet kan det se ut som at sykepleierutdanningen ved Diakonissehjemmets 
høgskole svikter diakonioppdraget. Dette dilemmaet er like aktuelt i dag som det var 
ved opptakten til etableringen av utdanningen tidlig på 1900 tallet.  
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SUMMARY 
This study is a historical analysis of documents created and used at the Bergen 
Deaconess University College. In order to find how the diaconal profile of the 
University College has been expressed through written materials during the period 
1960-2006, the files at both the University College and the National Archives in 
Bergen have been reviewed. Different types of written material have been studied, 
including brochures, education schedules and student guides.  
From the different sources, it is possible to describe how the diaconal purpose of the 
University College have been expressed, formulated, taken care of, influenced and 
possibly changed over the years, and to a certain extent what has contributed to this 
development. Firstly, the terms deaconry, nursing, care and calling have been clarified, 
and then the results are being discussed with respect to these terms. Furthermore, the 
results are discussed in relation to theories of organization, integration and curriculum. 
The study shows that the confessional profile of the Bergen Deaconess University 
College is consistent and unchanged, despite the fact that class hours in diaconal 
subjects have been significantly reduced over the period studied. Bergen Deaconess 
University College today aims towards other student populations than in the earlier part 
of the period studied. This is especially evident after 1996, when the schools` strictly 
confessional admission policy was abolished. Today the student body comprises 
confessional as well as non confessional admission, which presents the University 
College with challenges in maintaining and expressing the diaconal aspects of the 
education. Personal faith seems to be more private than earlier, whilst carrying out the 
deaconry mission seems to have become more an institutional responsibility.   
The service profile (i.e. what challenges and jobs the University College educates the 
students for), has changed during the period. Contact with the congregations is no 
longer existing. The deaconry perspective is now supposed to be taken care of in each 
study module. It looks as if there has been a general secularisation of the deaconry 
mission in the education. This may be viewed as a consequence of developments in 
nursing education in particular, and of politically induced changes in college education 
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in general, through various reforms intended to create greater uniformity in higher 
education.,  
Deaconry might be said to be living the faith through service, and challenges especially 
care for the weakest in society. Today’s studyprogram conveys a modest request for “a 
special attention towards congregations and diaconal institutions”. The question is 
whether or not the special task of deaconry, to educate for care for the weakest in 
society, is accounted for in today’s education. In the tension between being a private 
diaconal institution and becoming increasingly integrated into a public educational 
system, it might look as if it is the weakest and poorest in our modern society that are 
let down. This ideological dilemma is just as acute today as was when the Bergen 
Deaconess University College was established almost 90 years ago. 
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1.0 INTRODUKSJON 
1.1 Hensikt og bakgrunn  
Et sterkt ønske og en drivkraft for dette vitenskapelige arbeidet er å få bidra til en 
større bevissthet hos kolleger og studenter omkring Diakonissehjemmets høgskoles 
verdigrunnlag og diakonale profil. Bakgrunn for valg av tema er at jeg som sykepleier 
og høgskolelærer er knyttet til Diakonissehjemmets høgskole, en høgskole med lange 
og stolte tradisjoner innenfor den diakonale tradisjon. Sykepleierutdanning har alltid 
vært en viktig del av stiftelsen Bergen Diakonissehjem sin virksomhet.  
Valg av tema springer ut av en nysgjerrighet og undring i forhold til hva det er som har 
bidratt til at høgskolen står der den står i dag med tanke på målsetting og 
verdigrunnlag. Diakonissehjemmets høgskole er en av fem diakonale 
sykepleierhøgskoler i landet. Høgskolene har det felles at de skal dyktiggjøre og 
bevisstgjøre til utøvelse av sykepleie ut fra en diakonal forståelse av yrket. 
I respekt og ydmykhet overfor høgskolens diakonale profil har jeg en del spørsmål; 
Hvordan kom den diakonale profilen til uttrykk i ulike dokumenter for femti år siden? 
Hvilke kilder sprang den ut fra? Hvordan kommer den til uttrykk i dagens fagplaner og 
andre dokumenter som er i bruk? Hvilke faktorer kan ha vært med på å styre 
vektleggingen av den diakonale profilen i ulike dokumenter i løpet av alle disse årene?  
Personlig er jeg av den oppfatning at den diakonale profilen har sykepleiefaglig verdi, 
relevans og interesse. I formidling og utøvelse av sykepleiefaget vil vektlegging av 
verdigrunnlag være medvirkende som premissleverandør for den sykepleievirksomhet 
som utøves. Langt fra alle vil være enige med meg i mitt syn på dette. Noen finner det 
nærliggende å spørre i hvilken grad de diakonale sykepleierutdanningene har noe 
særegent som skiller dem fra de såkalte verdslige.  Man kan selvfølgelig også stille 
spørsmålstegn ved hvordan idealene har vært operasjonalisert og etterlevd opp 
gjennom historien, og hvorvidt de blir det i dag. Går vi enda lengre inn i problemfeltet 
kan man spørre om idealene har noen mening hvis vi ikke klarer å oppfylle dem. Disse 
  
13 
13 
siste spørsmålene har jeg ikke tatt mål av meg til å finne svar på i mitt arbeide. Det jeg 
kan svare på er hvordan den diakonale profilen har fremkommet i de ulike dokumenter 
som har vært i bruk opp igjennom årene fra 1960 og frem til i dag. 
 
1.2 Problemstilling 
Intensjonen min var å finne kunnskap om Diakonissehjemmets høgskoles diakonale 
profil, og eventuell utvikling av denne i perioden 1918 og frem til i dag. I mangel på 
kilder fra de første 40 årene, måtte jeg endre planene mine og konsentrere meg om 
tiden fra 1960 og frem til i dag. For å finne kunnskap om dette har jeg gått igjennom 
det som finnes av tilgjengelige dokumenter ved Diakonissehjemmets høgskole 
Haraldsplass, og i institusjonens arkiverte dokumenter i Statsarkivet i Bergen.  
Jeg anser det som viktig at vi som er faglig og personlig engasjerte i den diakonale 
sykepleierutdanningen, har innsikt i den utvikling som til nå har funnet sted. Mitt 
ønske er med grunnlag i historisk materiale, å få bidra til å finne ny kunnskap som kan 
være med på å styrke utviklingen i fremtiden. Spørsmål jeg ønsker å finne svar på er; 
Har det funnet sted en endring/utvikling av den diakonale profilen? I så fall, hvilke 
aspekter ved den diakonale profilen gjelder dette? Er dette en tydeliggjøring eller en 
dempning / avsondring av diakonal profil? Hvilke dokumenter har vært i bruk opp 
gjennom historien og hvordan er den diakonale profilen uttrykt i disse? Når ble det 
gjort endringer? Hva har bidratt til disse endringene? Hvilke utfordringer representerer 
endringene, og hvilke konsekvenser får dette for den diakonale sykepleierutdanningen i 
fremtiden? 
Problemstillingen min lyder;  
Hvordan har den diakonale profilen kommet til uttrykk i ulike dokumenter, ved 
sykepleierutdanningen ved Bergen Diakonissehjem i perioden 1960 til 2006? 
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1.3 Oppgavens oppbygning 
Oppgavens introduksjonsdel inneholder først en presentasjon av oppgavens hensikt og 
problemstilling, for så at det blir redegjort for sentrale benevnelser. Videre gis det en 
presentasjon av Stiftelsen Bergen Diakonissehjems historie, og videre 
Diakonissehjemmets høgskoles utvikling i denne sammenheng. Dette er nødvendig for 
at leseren skal ha det historiske bakteppet med seg i forståelsen av problemfeltet. 
I metodekapittelet redegjøres det for den hermeneutiske tilnærmingen som er brukt i 
oppgaven, med dokumentanalyse som valgt metode.  
I kapittel 3 følger en presentasjon av funnene jeg har gjort. Disse er delt inn i fem ulike 
kategorier, ut ifra hvilke kilder data er hentet fra. Eksempelvis utgjør Studiehåndbøker 
en kategori. 
 I teoridelen settes begrepene sykepleie, omsorg og kall inn i en diakonal sammenheng. 
Videre har jeg med teori som forklarer ulike organisasjonsteoretiske begreper, 
integrasjonsteori og til slutt læreplanteori.  
Drøftingen organiseres i tre ulike kapitler, som tar utgangspunkt i at de funn som er 
gjort ses opp imot den valgte teori.  
Til sist i oppgaven kommer det en oppsummering/konklusjon.  
 
1.4  Sentrale benevnelser 
I det følgende vil jeg gjøre rede for en del sentrale benevnelser som har betydning for 
forståelsen av oppgaven. 
1.4.1 Profil og identitet 
I denne oppgaven brukes begrepene profil og identitet noe om hverandre. Identitet og 
profil svarer på spørsmålene; Hvem er vi? Hva er det som er vårt særpreg? Hva ønsker 
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vi å fremstå som? Hvilke verdier tilkjennegir vi oss med? Hvorfor? Hvem ønsker vi å 
nå? Hva vil vi med det? Begrepene er allikevel ikke synonyme. 
Olav Helge Angell (2000), 1. amanuensis ved Diakonhjemmets høgskole i Oslo og Dr. 
Polit i sosiologi, konkretiserer begrepet profil i tre ulike retninger. Han skiller mellom 
målgruppeprofil, konfesjonell profil og tjenesteprofil i sitt arbeid med å kartlegge 
institusjonsdiakoniens profil i Norge i 1997. Når jeg skriver om diakonal profil i denne 
oppgaven vil jeg ta utgangspunkt i Angells tre profiler. Med målgruppeprofil mener jeg 
i denne oppgaven; hvem er det virksomheten er rettet inn mot eller ønsker å nå. Med 
konfesjonell profil tenker jeg i denne sammenheng hvilket kirkesamfunn 
Diakonissehjemmets høgskole ønsker å definere og identifisere sin virksomhet ut ifra, 
og hvordan institusjonen fremstår teologisk sett, gjennom det som er skrevet i ulike 
dokumenter. Tjenesteprofil, i min oppgave, kan forklares med hvilken type virksomhet 
organisasjonen retter seg inn mot. Helt konkret; hva utdanner høgskolen til? Hvilke 
behov ønsker vi å imøtekomme i dagens samfunn, med det helsepanorama som er? Det 
kan være behandling, rehabilitering, utdanning eller sykepleie til ulike grupper på ulike 
arenaer.  
Gunnar Stave (1996, s. 13), Dr. Polit i sosiologi, mener at identitet viser til et sett av 
oppfatninger og verdier som definerer de sentrale kjennetegn ved en gruppe, og gir 
individet tilknytning til et fellesskap. Om slike kjennetegn er presist definert, og om det 
finnes et samlende sett av oppfatninger og verdier, kan det ikke sies noe generelt om. 
Det må fastlegges empirisk. Stave mener videre at identitet, som et felles system av 
oppfatninger og verdier, kan ha en viktig funksjon når det gjelder å legitimere de mål 
organisasjonen arbeider mot og de midler som blir brukt i det daglige arbeidet. 
Identiteten eller profilen er ikke statisk, men vil vokse frem i møte med omverdenen. 
Dette innebærer at identiteten eller profilen er i stadig utvikling, samtidig som den 
representerer en kontinuitet.  
1.4.2 Sykepleiens verdigrunnlag  
Verdigrunnlaget for yrkesgruppen som sådan er nedfelt i ICN’s (International Council 
of Nurces) yrkesetiske retningslinjer for sykepleiere (Sykepleieforbundet, 2001). 
Respekt for liv og egenverd, barmhjertighet, omsorg, ivareta den enkeltes integritet, 
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retten til medbestemmelse og retten til ikke å bli krenket står som kjerneverdier. Disse 
er universelle og gjelder for alle sykepleiere, diakonale som verdslige.  
1.4.3 Navneendringer og bruk av forkortelse 
Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass har gjennomgått flere navneendringer. Jeg 
har i det lengste forsøkt å bruke det kronologisk riktige navnet. I 1982 fikk skolen 
status som høgskole, og dette ble markert med navneendring. Det offisielle navnet ble 
nå Bergen Diakonissehjems Sykepleierhøgskole. Dette ble imidlertid ikke den siste 
navneendringen. I 1989 ble navnet endret til Diakonissehjemmets Sykepleierhøgskole, 
Haraldsplass. I 1996 til Diakonissehjemmets høgskole, Grunnutdanning i Sykepleie og 
i 1998 til Diakonissehjemmets høgskole, Sykepleierutdanningen. I 2004, siste gang så 
langt, til Diakonissehjemmets høgskole, Bachelor i Sykepleie. I noen få tilfeller vil jeg 
bruke forkortelsen BD som står for Bergen Diakonissehjem, og forkortelsen DH som 
står for Diakonissehjemmets høgskole. 
 
1.5 Stiftelsen Bergen Diakonissehjems historie 
Diakonissene og diakonene hadde en sentral plass i den oldkirkelige menighet. Det 
greske ordet diakonos betyr tjener, og det å være diakonisse betød at man ved kirkelig 
innvielse var betrodd oppgaven å ta seg av de syke og fattige. Diakonissene utøvde i 
kirkens første århundrer en omfattende gjerning. Denne ordningen holdt seg lengst i 
den østlige kirke, helt inn i middelalderen. Først i det 19. århundre er diakonissene en 
realitet i den evangeliske kirke (Mathisen, 1993). Den tyske presten Th. Fliedner 
opprettet i 1836 det første diakonissehuset i Rhinbyen Kaiserswerth, og la der 
grunnlaget for diakonisseutdanningen slik vi kjenner den inn i det 20. århundre. 
Cathinka Guldberg var den første norske unge kvinne som i 1866 dro til Kaiserswerth 
og fikk sin utdannelse der som diakonisse. Hun tok i 1868 imot et kall fra Den indre 
Mission i Kristiania om å bli forstanderinne for en påtenkt diakonisseanstalt. Senere 
samme år ble den første prøvesøsteren antatt der. Diakonissehusene var den gang 
organisert i såkalte søstersamfunn eller moderhus, hvor diakonissene, sykepleierne og 
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elevene arbeidet, bodde og levde sammen i måltids- og ånds- fellesskap. Cathinka 
Guldberg skal også ha hatt avgjørende innflytelse på forarbeidet til en selvstendig 
diakonisseinstitusjon i Bergen (Tofte, 1968). 
Toftes bok Fra Nykirkesmuget til Haraldsplass (1968) danner min forforståelse for det 
som har skjedd med stiftelsen, sykepleierutdanningen og sykehuset frem til 1968. 
Festskrivet for 75 årsjubileet Bergen Diakonissehjem fra 1968 til 1993 (Øy m.fl, 1993) 
har også vært viktig for min forforståelse.  
1.5.1 Den første spiren 
I følge Tofte (1968) begynte to diakonisser fra ”Diakonianstalten i Kristiania” i 1871 
med privat sykepleie i Bergen. De holdt da til i leide lokaler i Nykirkesmuget, og 
senere i større leide lokaler i Dræggen. Deres virksomhet var den gang i stor grad 
begrenset til privatpleie. Det vil si å pleie syke middelklasseborgere i deres hjem. Først 
17. april 1879 ble det etablert et eget styre for denne gjerningen, og den datoen ble også 
betraktet som stiftelsesdagen for Bergens Diakonissehjem som en ”selvstendig station 
hvad arbeid og økonomi angaar”. Diakonissene ble fortsatt rekruttert og sendt fra 
Kristiania.  
I 1881 flyttet søstersamfunnet til Vaagsalmenning 24, deres første selveide hjem. Ti år 
senere krevde virksomheten større plass og hjemmet ble flyttet til Klosteret 12 
(Martinsen, 1984 s.241). Økonomien var nå så god at diakonissene så seg i stand til å 
utvide virksomheten sin til også å omfatte fattigpleie, eller menighetspleie som det 
også het. Nøden og fattigdommen var nå langt større av ulike årsaker, og 
Indremisjonens menighetssøstre som hadde hatt store deler av dette ansvaret i byen, var 
nå tvunget til, av økonomiske grunner, å legge ned sitt arbeid i fattigpleien. Dette førte 
til at Diakonissene overtok Indremisjonens fattigpleie i 1881. Bergens Diakonissehjem 
befattet seg nå med to typer oppgaver; fatttigpleie og privatpleie. Utfordringene og 
motsetningene var store. Mot slutten av 1890 årene ble imidlertid fattigpleien integrert 
i menighetspleien. De seks menighetene som byen den gang hadde, overtok selv det 
økonomiske og administrative ansvaret for den enkelte diakonisse. Denne prosessen 
var omfattende, og krevde en omlegging av diakonissenes arbeid på flere områder. 
Overføringen av fattigpleien til menighetene krevde også langt flere diakonisser enn 
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det som tidligere var brukt i dette arbeidet. Diakonissene gikk inn i en periode med 
omorganisering og ideologiske kvaler. Ideologisk skulle diakonissehjemmets 
prioriterte oppgave være å hjelpe de fattige. Det ble ikke resultatet da 
Diakonissehjemmets privatklinikk åpnet med 20 senger i 1906, i Nordre 
Fosswinckelsgate 5. Diakonissehjemmet ble fra nå av formidler av to typer tjenester, 
privat pleie i hjemmene og sykehus til selvbetalende. Med andre ord pleietjenester til 
velstående (Martinsen, 1984 s.249). De om lag 40 diakonissene og søstrene flyttet først 
i 1907 inn i Nordre Fosswinckelsgate. Diakonisseanstalten i Kristiania hadde lenge det 
formelle ansvar for driften av denne klinikken i Bergen. Utdanningen av nye 
diakonisser foregikk fremdeles i Kristiania. 
1.5.2 Selvstendig institusjon 
Det skulle gå ytterligere noen år før Bergens Diakonissehjem fremstod som uavhengig 
institusjon med full utdanning av diakonisser. Det var først og fremst det påtrengende 
behovet for flere diakonisser og flere søstre som førte til opprettelsen av Bergens 
Diakonissehjem som selvstendig institusjon i 1918 (Tofte, 1968). Det skjedde 1.mai da 
den første elev, Anna Bysheim, begynte sin utdannelse ved Bergen Diakonissehjem. 
Etter gammel skikk ble stiftelsesdagen beregnet etter den dagen den første eleven tok 
fatt på gjerningen. Undervisningen fant i første omgang sted i Professor Hansteensgate 
21, og fra 1921 i Nordre Fosswinckelsgate 8 (ibid). Deler av utdannelsen foregikk 
imidlertid i Oslo og i Arendal, da elevene også måtte ha indremedisinsk praksis.  
I 1926 ble eiendommen Haraldsplass ved Ulrikens fot kjøpt med tanke på fremtidig 
sykehus. Samme år ble også det første elevkullet som hadde fått sin utdannelse i 
Bergen innviet til diakonisser, ved domprost Iversen (Tofte, 1968).  
Da Bergen Diakonissehjem ble selvstendig i 1918, ble institusjonen organisert etter det 
opprinnelige moderhussystemet, med et søsterfellesskap og en familieøkonomi. 
Ordningen krevde underdanighet og lydighet. Fra å bo i moderhuset under utdanning, i 
arbeidslivet og i alderdommen, bodde elevene der fra 1960 tallet bare i utdanningstiden 
(Alvsvåg, 1993). Med dette bofellesskapet fulgte også måltidsfellesskap og åndelig 
fellesskap. Ordningen opphørte imidlertid på 1970 tallet.  
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1.5.3 Krig og nybygg 
Sykehus- nybygget på Haraldsplass stod halvferdig da krigen brøt ut i 1940. Det ble 
allikevel organisert flytting fra Nordre Fosswinckelsgate i aprildagene dette året, og inn 
i det uferdige nybygget. Smått om senn var sykehuset i full drift, med fullt belegg. 
Ordningen den gang var at leger med privat praksis i byen disponerte et visst antall 
senger for sine pasienter. Hver lege hadde ansvar for sine egne pasienter, og gikk bare 
visitt til dem. Om natten var der ikke lege tilstede. Det var mulig å tilkalle lege, men 
ordningen fungerte ikke tilfredsstillende. Administrerende oversøster og tillitslegen 
hadde ansvaret for driften av klinikken. Det var en avdelingssøster for hver etasje, og 
disse gav også narkose til operasjonspasientene (Tang, 1993).  
Sykehuset ble tatt til militært bruk av tyskerne i 1941. I fire år måtte byens beforlkning 
søke hjelp andre steder. Etterkrigstiden ble en tung periode med gjenreising og mange 
praktiske oppgaver. Tilgangen på nye søstre dekket ikke behovet rundt om i 
menighetene, sykehjemmene og sykehus på vestlandet. I økende grad overtok det 
offentlige ansvar for det sosiale velferds og hjelpearbeid. Ved 30 års jubileet i 1948 
hadde Bergens diakonissehjem utdannet i alt 105 diakonisser. Ti år senere var tallet på 
diakonisser kommet opp i 230, pluss 60 elever. Ved 50 års jubileet i 1968 hadde BD til 
sammen 183 diakonisser (27 pensjonerte), 69 søstre og 108 elever (Tofte, 1968).  
Utbygging, ombygging og utvidelse av bygningsmassen skjedde kontinuerlig på 50- og 
60- tallet. Det norske samfunns marsj inn i velferdsstaten resulterte i en gryende 
våkning for diakonien innen Den norske kirke. Hjemmesykepleien ble i løpet av 60 
årene bygget ut i kommunal regi. Tidligere var dette gjerne frivillige organisasjoner, 
private eller menigheters ansvar (Fause og Micaelsen, 2002). Nå ventet nye oppgaver 
og utfordringer for stiftelsen. Ved 50 års jubileet i 1968 var utvidelse av klinikken, 
realisering av planer om nybygg med leiligheter for sykepleiere og betjening en realitet. 
Det samme året forsvant s`en i Bergens Diakonissehjem. Ved 50 årsjubileet hadde 
stiftelsen i tillegg til skole og klinikk fortsatt søsterhjem. Dette bidro til å sette selve 
fagutdanningen inn i en overordnet diakonal sammenheng. I begynnelsen av 70 årene 
ble det rettet kritikk mot sykepleier- elevenes pliktår generelt (Fause og Micaelsen, 
2002). Denne motstanden mot pliktåret bidro, lokalt ved Bergen Diakonissehjem, til å 
svekke samhørigheten mellom institusjonen og søstersamfunnet, og var nok et signal 
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om at den ikke var selvsagt. Moderhusordningen var på vei ut og hendelsene inn i 1970 
årene bidro til at den etter hvert ble borte. 
1.5.4 Fra klinikk til sykehus 
I 1970/71 trådte en ny sykehuslov i kraft, og ble gjort gjeldende for 
Diakonissehjemmets sykehus. Sammen med to andre viktige anliggender utgjorde 
denne loven markeringen av overgangen fra klinikk til sykehusdrift. Det første var 
ønsket om å ha lege fast tilstede ved sykehuset. Det andre og mest presserende var å 
finne en god ordning for legetjenesten om natten. Med den nye sykehusloven ble 
sykehuset lagt inn under fylkets helseplan og underlagt styring og kontroll fra 
fylkeshelsesjefen. Overgangen fra privat klinikk til moderne sykehus markerte et 
veiskille. I den gamle modellen hadde diakonissene et stort ansvar og en sentral plass i 
ledelse av klinikk og skole. Med den nye modellen ble personalgruppen betydelig 
utvidet, styringsstrukturen endret, og i 1977 kom vedtaket om å opprette egen stilling 
som administrasjonssjef for sykehuset (Tofte, 1993).  
I det foregående har jeg gjort rede for hvordan stiftelsen oppstod, og hvordan den 
utviklet seg på 1900 tallet. En ung kvinnelig elev markerte altså starten for den 
diakonale utviklingen som Bergen Diakonissehjem har stått for som selvstendig 
institusjon. Stiftelsen Bergen Diakonissehjem har ekspandert. Fra å drive privat klinikk 
med utdannelse av sykepleiere, har stiftelsen i dag fått flere ben å stå på. Stiftelsen har 
nå i tillegg til ansvar for drift av Bachelor i sykepleie og drift av Haraldsplass 
Diakonale sykehus (fra 1970), også Garnes Ungdomssenter (fra 1987). I tillegg kom i 
1991 en ny avdeling ved høgskolen; Senter for diakoni og veiledning. Ønsket med 
denne nye avdelingen var å utvikle diakonitenkningen ved institusjonen og arbeide 
frem et kurs- og videreutdanningstilbud som både kunne møte egne behov, og 
menigheter og organisasjoners behov (Øy, 1993). Siste skudd på stammen, som tilkom 
i 2006, er det nye Senter for Livsmestring i Jølster i Sunnfjord. Det diakonale arbeidet 
finner stadig nye veier. 
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1.6 Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass – privat, men 
offentlig regulert 
Diakonissehjemmets Høgskolen er en del av stiftelsen Bergen Diakonissehjem, og har 
som formål å fremme kristen omsorg for mennesket. For å fremme dette målet 
utdanner stiftelsen sykepleiere. Det strategiske fundamentet for Diakonissehjemmets 
høgskoles virksomhet er at det finnes mennesker som lider, og at vi som kristne er kalt 
til å bry oss. I Studiehåndboken for 2005/ 2006 står det at ; ”Høgskolens visjon er å 
utdanne og utruste mennesker til kompetent, omsorgsfull og modig tjeneste for 
mennesker” (s. 9).  
I det videre vil jeg gjøre rede for noen av de offentlige reguleringene som skolen har 
vært gjenstand for i perioden fra 1960 og frem til 2006.  
1.6.1 Offentlig regulering av sykepleierutdanningen  
Norsk Sykepleierforbund ble stiftet i 1912. Allerede i 1915 vedtok forbundet en 
resolusjon der det gikk inn for 3-årig utdanning. Denne utdanningsplanen tok 
utgangspunkt i Nightingalesystemets utdanningsmodell (Fause og Micaelsen, 2002).  
De private skolene i landet fikk statsstøtte fra 1920 (Mathisen, 1993). Dette var ikke på 
langt nær nok til å dekke den daglige driften, og privatskolene var fortsatt avhengig av 
eierne og sykehusenes betaling for elevenes praksisarbeid. Sosialminister på 1950 
tallet,  Gudmund Harlem, fikk dette forholdet påpekt flere ganger men mente at det 
ville kunne føre til uheldig sentralisering av de private sykepleierskolene dersom staten 
skulle overta (Tofte, 1993). Når det gjaldt innhold, manglet de private 
sykepleierskolene et systematisk utdanningsprogram, og skolene stod ikke fritt i 
forhold til sykehusene. Det var vanligvis en forstanderinne som var både sykehusets og 
skolens leder. Slik var det også ved Bergen Diakonissehjem. Først i 1968 fikk 
sykepleierutdanningen ved Bergen Diakonissehjem sin første rektor.   
Fra 1948 hadde sykepleierelevene et pliktår etter endt utdanning. Denne ordningen 
holdt seg helt frem til 1973. Midlertidige vilkår fra 1975 innførte seks måneders 
turnustjeneste som en kompensasjon for redusert praksis i utdanningen. Etter avlagt 
turnustjeneste fikk eleven offentlig godkjenning. Kraftige protester førte imidlertid til 
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en reduksjon i tid, til fire måneder. Ordningen møtte stor motstand og opphørte i 1977 
etter sterkt press fra Generalforsamling i Norske sykepleieelevers landslag (Fause og 
Micaelsen, 2002). 
Sykepleieloven av 1948 innførte offentlig godkjenning av sykepleiere fra 1952, og påla 
offentlige sykehus ansvaret for utdanning av sykepleiere. Offentlig eksamen ble innført 
i 1956. Sosialdepartementet hadde det faglige ansvaret for utdanningen, inkludert 
fastsetting av pensum (Fause og Micaelsen, 2002). I tillegg til dette pensum fikk 
elevene på Haraldsplass undervisning i bibellære, troslære, etikk, diakoni, sjelesorg og 
kirkekunnskap (Tofte, 1968 s.70). I skoleplanen fra den gang heter det; 
Ved siden av å gi eleven en god sykepleieutdannelse, er det også skolens mål å 
gjøre diakonitanken levende hos eleven, styrke hennes kristenliv, og hjelpe 
henne til å finne sin naturlige plass ved Bergens Diakonissehjem og i 
sykepleietjenesten. (Tofte, 1968 s. 70/71).  
Endringen av sykepleieloven i 1960, medførte endringer i praksis så vel som i 
utdanningen. Sykepleierne ble pålagt taushetsplikt.  Det viktigste var at sykehus og 
sykepleierskole nå skulle være to atskilte enheter hva administrasjon og økonomi 
angikk. Når det gjaldt sykepleierutdanningen spesielt, ble det bestemt at grunnskolene i 
sykepleie skulle ha et eget styre, en styrer, senere en rektor som var godkjent av 
departementet. Staten skulle dekke utgifter til lærerlønninger og undervisning. Driften 
av sykepleierutdanningene ble fra 1960 regulert i henhold til lov av 8. januar om 
utdannelse og offentlig godkjenning av sykepleiere, jfr. Kgl. Resolusjon av 1. juli. På 
bakgrunn av disse endringene kom det i 1962 nye retningslinjer for utdanning av 
sykepleiere. Teoriundervisningen ble doblet og elevenes arbeid i praksis ble betydelig 
redusert. Det ble også innført lesedager for elevene i praksisperiodene. Dette resulterte 
i sykepleiermangel i sykehusene (Fause og Micaelsen, 2002). Allerede i 1967 kom det 
igjen nye vilkår. Disse medførte imidlertid ingen endring i elevenes studiesosiale 
vilkår. Forandringene var mer knyttet til opptakskrav og eksamensordninger. Vilkårene 
hadde detaljerte og spesifikke krav til innhold i teoretisk undervisning og 
praksisopplæring, for eksempel ble eksakt antall timer i ulike fag oppgitt. Denne 
detaljstyringen kom fra departementet og alle skoler var pålagt å gjennomføre det 
samme opplegget. Etter mange år uten formalisert samarbeid ble disse detaljerte 
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skoleplanene tatt godt imot. Departementet fulgte opp sin intensjon om å gjøre 
sykepleierutdanningen enhetlig (Fause og Micaelsen, 2002). 
Woland -komiteen, nedsatt av departementet, fikk i 1969 i oppdrag å se nærmere på 
sykepleierutdanningen. Komiteens innstilling slo fast at det skulle innføres 
semesterordning, og at man skulle gå vekk fra praksisundervisning i helger, ferier og 
på helligdager. Videre foreslo komiteen at boplikten på internat burde tas bort. 
Teoriundervisningen skulle økes med 430 timer og praksis reduseres med 900 timer. 
Elevene skulle i tillegg til å ha praksis i somatisk og psykiatrisk avdeling, også ha 
praksis i hjemmesykepleie og sosialmedisinsk avdeling (Fause og Micaelsen, 2002). 
I 1970 kom privatskoleloven som omhandlet utdanningsvirksomhet på områder hvor 
det ikke fantes offentlige tilbud (Tofte, 1993). Dette kunne være religiøse eller faglig- 
pedagogiske alternativer til det den offentlige skolen kunne tilby. Loven regulerte blant 
annet også den offentlige økonomiske støtten til de private skolene.  
Nye vilkår for godkjenning av læreanstalter i alminnelig sykepleie ble fastsatt fra 
januar 1975. Skoleplanen skulle nå gjennomføres med semesterordning og 
sykepleierskolens eiere skulle ikke lenger ha økonomiske forpliktelser overfor 
studentene i form av studietilskudd, fritt hus osv. Elevene skulle heller ikke lenger 
betraktes som arbeidskraft i sykehusene. 
Ifølge Stortingsmelding 19, 1977-78 om privatskoleloven, skulle hele skoleverket 
inndeles i tre nivåer. Alle private skoler på samme nivå som høgskoler måtte defineres 
som høgskoler og holdes utenfor privatskoleloven. Dette skapte bekymringer for 
hvordan utdanningen i det videre skulle kunne finansieres. Fylket hadde imidlertid 
økonomisk medansvar for de private skolene frem til 1986. Først da overtok staten 
dette ansvaret (ibid.).  
 Diakonissehjemmets Sykepleierskole fikk fra 1976 drive utdanningen regulert av 
”Midlertidige vilkår”. Disse stod ved lag frem til 1980 da ”Forskrift for offentlig 
godkjenning av sykepleierskoler” kom. De vesentligste endringene bestod i at 
skoleplanen skulle utformes som en Rammeplan, antall prøver skulle reduseres, 
karaktersystemet endres, og opptakssystemet endres til å bli i samsvar med det som var 
vanlig for øvrige høgkoler (Kirke- og undervisningsdept., Jnr. 25110/80 H.dir.6). 
  
24 
24 
Forskriftene av 1980 gav skolene stor frihet til å utforme en skoleplan i tråd med lokale 
behov og interesser, og undervisningsplanen var ikke så detaljert som før. Innføring av 
”Rammeplan for 3-årig grunnutdanning i sykepleie” kom i 1987. Den gav 
retningslinjer som tilsa at praksis skulle utgjøre 30 vekttall og teoriundervisningen 60 
vekttall. Sykepleie utgjorde halvparten av teoriundervisningen (Fause og Micaelsen, 
2002). 
Administrasjonen av sykepleierhøgskolene ble overført fra Sosialdepartementet til 
Kirke- og Undervisningsdepartementet fra 1. januar 1981. De regionale 
høgskolemyndighetene skulle ha ansvar for vurdering av behov for utdanningskapasitet 
og samordning av ressurser. I 1978 endres tittelen på de studerende fra elever til 
studenter. 
I dag reguleres utdanningen av ”Forskrift om krav til bachelorgrad ved 
Diakonissehjemmets Høgskole”, fastsatt i styret for Diakonissehjemmets høgskole 
29.august 2005 med hjemmel i lov 2005-04-01 nr.15 ”Lov om universitet og 
høgskoler” som avløser ”Lov om private høgskoler” av 7. november 1986 nr. 53, med 
endringer av 28.juni 2002 nr 63, og ”Forskrift om grader og yrkesutdanninger, 
beskyttet tittel og normert studietid ved private høgskoler”, datert 25. oktober 2002. 
Kvalitetsreformen som kom i 2002/2003 sørget blant annet for ny gradsstruktur, nytt 
karaktersystem og omlegging fra vekttall til studiepoeng. Dette systemet samsvarer 
med det europeiske ECTS-systemet. De private høgskolene var imidlertid ikke pålagt 
ved lov å innføre reformen etter samme mønster og tidsskjema som de statlige 
institusjonene.   
Bachelor i Sykepleie utgjør nå 180 studiepoeng og er delt inn i fire fagområder; 
sykepleiens faglige og vitenskapelige grunnlag, medisinske og naturvitenskapelige 
emner, samfunnsvitenskapelige emner og sykepleiefaget. Sistnevnte har naturlig nok 
størst tyngde. Halvparten av utdanningen er praksisstudier, som henter 
kunnskapstilfang fra alle fagområder.  
Sykepleierutdanningen er i dag underlagt Kunnskapsdepartementet. Den er imidlertid 
regulert og godkjent av Kirke-, Utdannings- og Forskningsdepartementet, og organisert 
gjennom en rammeplan fra 2004 som gjelder både private og offentlige høgskoler. Ut 
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ifra dette kan man si at utdanningen ved Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass 
er en del av og / eller et supplement til det offentlige utdanningstilbudet. Det vil si at 
det utdannes sykepleiere som får den samme grad som andre sykepleiere utdannet ved 
de såkalte verdslige høgskolene. Det som skiller denne høgskolen fra de offentlige er at 
Diakonissehjemmets høgskole har sin særegne diakonale målsetning. De private 
sykepleierutdanningene utgjør på denne måten et supplement til de offentlige.  
1.6.2  Den diakonale institusjon i den offentlige omsorg 
Tall fra 1997 viser at diakonale institusjoner utgjør i alt ca 9 % av det samlede 
institusjonstilbudet i helse- og sosialsektoren, målt med antall klientplasser (Angell, 
2000, s.19). Den diakonale institusjonen kjennetegnes først og fremst av hvem som 
driver og eventuelt eier den, og deres ønske om å forankre virksomheten i kristen tro 
og i et kristent menneskesyn. Den diakonale institusjon blir dermed en 
livssynsforankret institusjon. De er såkalte ikke-fortjenestebaserte private institusjoner. 
Det er nettopp den diakonale egenarten som har gitt og fremdeles gir legitimitet til å 
drive privat diakonal sykepleierutdanning. De ikke- fortjenestebaserte eller ikke- 
kommersielle utdanningene dekkes over offentlige budsjetter, og skiller seg fra andre 
fortjenestebaserte tilbud hvor profitt er drivkraften. Disse er private og 
fortjenestebaserte. Det finnes i dag mange private fortjenestebaserte helsetjenester, men 
ingen privat fortjenestebasert sykepleierutdanning. De diakonale 
utdanningsinstitusjonene utgjør en spesiell kategori blant de private institusjonene ved 
at de har en dobbel identitet. De er både alminnelige helse- og sosialinstitusjoner, og 
spesielle diakonale institusjoner, med forpliktelser i forhold til bestemte verdier og et 
bestemt livssyn. Det finnes til sammen 32 sykepleierutdanninger i landet, og fem av 
disse er diakonale. 
 
1.7 Tidligere forskning om temaet 
Det er så vidt meg bekjent ikke gjort noen direkte sammenlignbar forskning på nettopp 
en enkeltstående institusjons diakonale profil over tid. Jeg har gjort søk i ulike 
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anerkjente databaser med søkeord som; nursing history, deacony and education, 
deacony and care, deacony and nursing og spiritual nursing, institutional history, 
deaconal profil. Søkene resulterte i til sammen mange treff, men svært få med direkte 
relevans for min undersøkelse. 
Jeg har vært i kontakt med ulike ressurspersoner innenfor fagfeltene historie, teologi, 
diakoni og sykepleie. Fagreferent i historie Anne Eidsfeldt, og fagreferent i teologi 
Svein Helge Birkeflet ved universitetsbiblioteket i Oslo, har heller ikke kunnet hjelpe 
med direkte sammenlignbar forskning.  
Kari Martinsen, sykepleier og filosof, som har skrevet mye om diakonissenes historie, 
har satt meg i kontakt med flere ressurspersoner innen temaet i Norden. Jeg har blant 
annet hatt kontakt med Emmy Brandt Jørgensen ved Diakonissestiftelsens 
Sygeplejeskole i Fredriksbjerg, og Lise Lotte Malmgart ved St. Lukasstiftelsen i 
Hellerup, begge Danmark. De er begge sykepleiere og ansett som ressurser innenfor 
fagfeltet diakoni og sykepleie, men har dessverre heller ikke kunnet hjelpe meg med 
litteratur.  Videre har jeg hatt kontakt med Helena Inghammar og Elisabeth 
Christiansson i Sverige. Den sistnevnte disputerte i mai 2005 for sin doktorgrad med 
emnet, Kyrklig och social reform. Motiveringar till diakoni 1845 – 1965. Sistnevntes 
avhandling har jeg hatt glede av i forhold til å få forståelse for hvilke faktorer som 
påvirket motivasjonen til å drive diakonalt arbeid i Sverige på 60 tallet.  
Jeg har fått erfare at det er vanskelig å finne tidligere forskning innenfor mitt valgte 
emneområde. Trolig er det slik at kunnskap og forskning innen dette emnet, og andre 
emneområder ikke er, og heller ikke vil bli kategorisert i medisinske eller 
sykepleiefaglige databaser.  
1.7.1 Diakoniinstitusjoners identitet 
Erik Blennberger, teolog og forsker på det svenske Skøndalsinstitutet, har skrevet 
boken Diakonins Identitet (1998). I boken spør han; Hvordan kan man klargjøre 
diakoniens identitet, og hva skal eller bør de diakonale institusjonene streve etter i 
samfunnet og i kirken? Boken er skrevet med tanke på diakonale institusjoner som 
sådan, men spesielt med tanke på Stiftelsen Stora Skøndal. Blennberger gir ikke så 
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mange svar, men stiller fremfor alt mange sterke og viktige spørsmål i forhold til hva 
som bør være viktig i den diakonale institusjonen.  
Gunnar Stave (1996), Dr. Polit i sosiologi, har gjort et doktorgradsarbeid med tittelen; 
Identitet og integrasjon: ein studie av ein diakonal institusjon med særleg vekt på 
ideologien, identiteten og integrasjonen i det offentlege velferdssystemet. Kjerne- 
problemstillingen som han ønsker å finne svar på er hvor viktig har ideologi og 
diakonal identitet vært for utformingen av Diakonhjemmet som utdanningsinstitusjon i 
perioden 1980- 1995. Staves arbeid har hatt stor betydning for mitt arbeid med denne 
hovedfagsoppgaven. 
Rigmor Wold Hegertun (2006), har skrevet en masteroppgave med tittelen Diakonale 
linjer i en sykepleierutdanning. En studie av identitet og tradisjon ved Lovisenberg 
Diakonale Sykepleierhøgskole. Oppgaven viser at det er en tett forbindelse mellom den 
diakonale identitet og de praktiske omsorgshandlingene i utdanningen av sykepleiere. 
Den kristne profilen er tydelig og eksplisitt uttrykt i et verdidokument og videreført inn 
i fagplaner i form av innledninger og overordnede mål. Det som er mindre tydelig er 
hvordan dette konkret kommer til uttrykk i utdanningen. 
1.7.2 Sykepleiehistorie  
All sykepleiehistorie som sådan og all historisk forskning omkring de diakonale 
sykepleierutdanningene i Europa er relevant for mitt arbeid med denne 
hovedfagsoppgaven.  Det historiske arbeidet som Kari Martinsen har gjort har hatt stor 
betydning for meg i mitt arbeid med min problemstilling. Det hun har skrevet har i stor 
grad vært med på å danne min forståelse av historien omkring etableringen og 
utviklingen av de diakonale sykepleieutdanningene generelt, så vel som for 
Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass spesielt.  
Kari Martinsen (1984) har skrevet boken Freidige og uforsagte diakonisser. Et 
omsorgsyrke vokser fram 1860-1905.  I denne boken gir hun en historisk fremstilling 
av hvordan de første faglærte sykepleierne, diakonissene, kom inn i utdanning, levde 
og virket under utdanning og i arbeidet etterpå i ulike arbeidsfelt i det hun kaller 
pionerperioden. Hun redegjør i denne boken for ulike ideologiske strømninger som har 
funnet sted og påvirket diakonisseutdanningene og diakonissenes virkeområder som 
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sådan, og for prosesser bak den kjønns-arbeidsdeling som fant sted. Spesielt interessant 
er det for mitt arbeid at hun i kapittel 10 (ibid. s.235 – 250) tar for seg 
Diakonissehjemmet i Bergen spesielt frem til 1907.   
Ingrid Wyllers bok Sykepleiens historie i Norge (1951) tar for seg utviklingen av 
sykepleiefaget som sådan frem til 1950- tallet. Kari Melbys bok Kall og kamp- Norsk 
Sykepleieforbunds historie (1990) forteller om fremveksten av fagorganisasjonen, 
Norsk Sykepleierforbund, som også hadde en sterk innvirkning på 
sykepleierutdanningen i den tidsperioden som er utgangspunkt for min problemstilling. 
Melby har også med interessant stoff om diakonisseinstitusjonenes fremvekst. 
Diakonissehjemmets Høgskole er imidlertid ikke spesielt omtalt av Melby. 
Åshild Fause og Anne Micaelsens bok Et fag i kamp for livet (2002) har jeg også hatt 
stor nytte av, særlig i forhold til beskrivelsen av institusjonaliseringen av sykepleien. 
Kampen for å etablere sykepleiefaget som egen profesjon med en treårig utdanning blir 
grundig beskrevet av forfatterne.  
1.7.3. Diakoniens betydning for sykepleiefaget 
Ved Ersta sjukhus, Ersta diakonisellskap i Stockholm har det funnet sted et interessant 
forsknings- og utviklingsprosjekt, en litteraturstudie i diakonal ”omvårdnad” 
(upublisert materiale). En artikkel utvalgt fra dette arbeidet er imidlertid publisert i 
tidsskriftet Vård i Norden (Christianson-Rykling og Norrman, 2001) og har som tittel; 
Marie Cederschiøld och Florence Nightingale. Den diakonala omvårdnadens 
inflytande på sjuksjøterskeprofessionen.  Artikkelens mål er å synliggjøre den 
diakonale omvårdnadens (sykepleie/omsorgens= min oversettelse) innflytelse på 
sykepleieprofesjonens tilblivelse. Dette gjør forfatteren ved å se på likheter og 
ulikheter ved de to markante sykepleierne, Cederschiøld og Nightingale, når det gjelder 
utvikling av sykepleieprofesjonen og når det gjelder omvårdnads- teoretisk pregning 
(sykepleie-/omsorgs teoretisk pregning = min oversettelse). Artikkelen er spennende 
fordi den er enestående i sitt slag og fordi den bidrar til å skape forståelse for de 
føringer som disse to skikkelsene la på ulike vis i sitt arbeid med å føre den diakonale 
sykepleien videre (ibid.).  
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Elisabeth Christiansson (2006) har i sin avhandling Kyrklig och social reform. 
Motiveringar till diakoni omkring 1845-1965  redegjort for institusjonsdiakonien i 
Sverige. Avhandlingen hennes viser at motiveringene for det diakonale arbeidet endret 
seg betraktelig fra 1845 til 1965, men at det reformistiske anslaget er tydelig til stede i 
hele denne tidsepoken. Hun mener at Svensk diakoni hele tiden har legitimert seg ikke 
bare som et instrument for individets åndelige og materielle vel, men fremfor alt også 
som et ledd i et samfunnsmessig og kirkelig overgripende forbedringsprosjekt. 
1.7.4 Frivillige organisasjoner i velferdsstaten  
Per Selle, Dr. Polit og professor ved institutt for sammenlignende politikk og Bjarne 
Øymyr, cand. Mag og førstekonsulent ved Norsk samfunnsvitenskapelig datatjeneste, 
hevder i sin bok Frivillig organisering og demokrati (1995) at organisasjons- endringer 
speiler samfunnsendringer for øvrig. De gir en detaljert oversikt over hvordan det 
frivillige organisasjonssamfunnet har endret seg i perioden 1940-1990. Konklusjonen 
er at det frivillige organisasjonssamfunnet endrer karakter og at de frivillige 
organisasjonene vil spille en mer avgrenset rolle i samfunnet og i de demokratiske 
prosesser i fremtiden. 
Håkon Lorentzen, Dr. Philos i sosiologi, forsker I ved institutt for samfunnsforskning, 
UiO, gir i sin bok Frivillighetens integrasjon (1994, s.121-133) et eksempel på 
hvordan utviklingen i Oslo Indremisjon fra 1950 til 1985 skapte spenninger mellom det 
diakonale mål og faglige behandlingsidealer i ulike institusjoner. Det økende antallet 
av ikke kristne medarbeidere skapte en synkende legitimitet for den tradisjonelle måten 
å forkynne på. Spørsmålet om den enkelte medarbeiders religiøse overbevisning ble 
tonet ned, og i stedet ble institusjonens verdiforankring satt i fokus. Termen ”kristne 
institusjoner” fikk dermed et delvis endret meningsinnhold. Mens hovedvekten 
tidligere hadde ligget på livssynet til den enkelte medarbeider, ble fokus nå flyttet til 
institusjonens rolle og forankring i kristne verdier (Lorentzen, 1994).  
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2.0 METODE 
Mitt forskningsdesign er utforskende og beskrivende – det er  hermeneutisk. Min 
metodiske tilnærming er dokumentanalyse. For å få svar på min problemstilling har jeg 
gått til historiske kilder. Dokumentanalyse av historisk datamateriale har sitt forbilde i 
historisk metode. I dette kapitlet vil jeg gjøre rede for metoden som er brukt i studien. 
Jeg vil beskrive de metodiske utfordringer og valg jeg har stått overfor underveis i 
dette arbeidet.  
2.1 En hermeneutisk tilnærming 
I dette arbeidet benytter jeg meg av tekster som andre tidligere har skrevet og nedfelt i 
ulike dokument. Disse dokumentene har jeg analysert hermeneutisk. Jeg har kommet 
frem til en forståelse som jeg vil beskrive. Mitt utgangspunkt var en forforståelse av at 
det hadde skjedd en ”utvanning” eller en modifisering av den diakonale profilen opp 
gjennom historien. Hvis dette var riktig tenkte jeg det var viktig å finne ut mulige 
grunner til en slik utvikling. Samtidig ville jeg være åpen for å være bevegelig og 
foranderlig i min forforståelse i møte med kildestoffet. 
Hermeneutikken er relevant for samfunnsvitenskapene fordi mye av det disse fagene 
befatter seg med av data, består av meningsfulle fenomener. Eksempler på dette kan 
være handlinger, muntlige ytringer eller tekster. Mye av det de forsøker å forklare, er 
dessuten også meningsfulle fenomener, så som atferdsmønstre, normer, regler, verdier 
osv. Fortolkning og forståelse av mening ligger i bunnen for disse fagene, og utgjør en 
vesentlig del av deres fundament. Store deler av forskningsprosessen i 
samfunnsvitenskapene, som i andre fag, kan dessuten oppfattes som en 
fortolkningsprosess (Gilje og Grimen, 1993).  
2.1.1 Hermeneutikk 
Hermeneutikk er læren om fortolkning. En grunntanke i hermeneutikken er at vi alltid 
forstår noe på grunnlag av visse forutsetninger, og de forutsetninger vi har, bestemmer 
hva som er forståelig og uforståelig for oss. Den tyske filosofen Hans-Georg Gadamer 
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(1900-2002) kaller dette forforståelse. Forforståelse er et helt nødvendig vilkår for at 
forståelse overhodet skal kunne være mulig, fordi den hjelper oss til å rette 
oppmerksomhet mot noe. Sentrale komponenter i forforståelse er språk og begreper, 
trosoppfatninger og individuelle personlige erfaringer. Det språklige kan være både 
artikulert og uartikulert. Når man skal tolke meningsfulle fenomener er det særlig 
viktig å være oppmerksom på det ubevisste eller ureflekterte, fordi dette kan virke 
styrende på tolkningen uten at vi selv er klar over det (Gilje og Grimen 1993). 
Gadamer forsvarer forskerens rett til å være subjektiv, eller forutinntatt. Han forkaster 
den tradisjonelle hermeneutikkens fordommer og hevder at vi aldri kan ha en nøytral 
holdning. Videre mente han at for å forstå en tekst må vi sette den i relasjon til den 
kontekst den er skapt i og er et uttrykk for. Han redegjør for begrepene fordommer, 
tidsavstand, situasjon, forståelseshorisont, horisontsammensmeltning og mening. Alt 
dette samler han i det han har kalt Den hermeneutiske spiral som han hevder er 
nøkkelen til forståelse av helheten og delene i en fortelling. Fortolknings- og 
forståelsesprosessen mangler både begynnelse og slutt; spiralen er uendelig. Jeg vil 
nedenfor ved hjelp av Olsson og Sørensen (2003, s. 135) redegjøre for begrepene i 
Gadamers Hermeneutiske spiral; 
Begrepet fordommer brukes på samme måte som begrepet forforståelse. Som jeg 
redegjorde for over så menes det med dette at vi som mennesker alltid vil ha våre 
tradisjoner, vår fornuft og autoritet med oss. Alt dette er med oss og påvirker oss når vi 
skal forstå et fenomen (ibid.). Jeg har mine ”briller” på, det vil si at jeg ser tingene på 
min måte. Dette kan jeg ikke komme bort fra. I min situasjon vil det at jeg har vært 
ansatt som høgskolelærer ved den høgskolen jeg nå undersøker, kunne påvirke det jeg 
finner av resultater. Det at jeg selv har et forhold til diakoni, at jeg har en diakonal 
identitet, og et kristent livssyn kan være med å påvirke det jeg finner av data, i den 
forstand at jeg kanskje vil vektlegge tendenser jeg ønsker å se eller tvert imot, ikke 
ønsker å se. Dette er det viktig at jeg redegjør for overfor leserne av oppgaven, slik at 
mine funn kan sees i lys av mitt utgangspunkt. Det å gjøre rede for sine forutsetninger 
og fordommer kan også hjelpe en til å være bevisst og selvkritisk. 
Gadamer mener videre at tidsavstand er en forutsetning for forståelse. Mennesket er 
alltid bundet til sin egen situasjon/kontekst, og den begrenser våre visjoner der og da. 
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Derfor kreves en viss distanse eller et visst tidsperspektiv for at mennesket skal kunne 
utvikle forståelse for et fenomen (Olsson og Sørensen, 2003). 
Med forståelseshorisont mener Gadamer at det enkelte menneske har et begrenset 
perspektiv eller en begrenset innsikt og forståelse for verdens ulike fenomener ut fra 
sitt eget ståsted.  Ved hjelp av andre mennesker kan denne horisonten utvides, gjennom 
dialog, samtale og meningsutveksling. Når forståelse for andres horisonter oppdages, 
fører det til det Gadamer betegner som en horisontsammensmeltning. Fortelleren har et 
perspektiv som påvirker fortolkerens forståelse av fortellingen (ibid.). 
Gadamers kriterium for at en fortolkning er riktig, er at den stemmer overens med 
helheten. Et dokument eller en tekst må forstås på bakgrunn av den helheten den står i, 
og helheten må forstås på bakgrunn av de delene den består av. Gilje og Grimen (1993, 
s.162) sier det på denne måten;  
Når vi skal begrunne at en fortolkning er god eller dårlig, må vi alltid bevege 
oss innenfor den hermeneutiske sirkel. En foreslått fortolkning av en tekst som 
helhet må alltid begrunnes med den mening den gir til tekstens enkelte deler, 
det Gadamer kaller tekstens detaljer, og fortolkninger av tekstens detaljer må 
alltid begrunnes med den mening de gir til teksten som helhet.  
 
Et annet viktig aspekt i hermeneutikken er at meningsfulle fenomener bare er 
forståelige i den sammenheng eller kontekst de forekommer i. Det er sammenhengen 
som gir dem en bestemt mening. Det er forsker sitt ansvar å plassere dem i en 
sammenheng for å kunne hente ut den meningen de måtte ha. I mitt tilfelle har det vært 
viktig å sette de ulike dokumentene inn i et historisk og miljømessig ideologisk riktig 
perspektiv. Det vil si at jeg må tenke på hvilke livsvilkår skolen eller høgskolen, og 
elevene eller studentene hadde til ulike tider, hvordan var ledelse/ styringsstruktur, 
hvordan stod det til i samfunnet for øvrig når det gjaldt helse- og sosiale henseender, 
og utdanningspolitiske føringer osv. Dersom vi ikke får til en fortolkning av en tekst 
der delene harmonerer i en helhet, er det et tegn på at vi ikke har forstått teksten. 
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2.2 Dokumentanalyse 
I det følgende vil jeg gjøre rede for bruken av dokumentanalyse som metode. Jeg vil 
forklare hvordan jeg har forberedt meg og gått frem i forbindelse med min 
dokumentanalyse. Jeg vil gjøre rede for min datasamling og analyse, og også for mitt 
empiriske utvalg. Til slutt gjør jeg rede for fordeler og ulemper ved bruk av 
dokumentanalyse som metode. 
2.2.1 Forberedelse til dokumentanalyse 
Innledningsvis konsentrerte jeg meg om å lese metodelitteratur, sykepleiehistorie, 
utdanningspolitisk historie og litteratur knyttet til tema om diakonisser og diakoni. 
Dette for å ha en viss bakgrunnskunnskap, og forutsetninger for å klare å identifisere 
og være oppdatert i forhold til begivenheter og endringer i diakonal profil ved 
Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass.  
Jeg måtte videre strukturere tiden min slik at jeg kunne tilbringe noen uker ved 
Statsarkivet i Bergen hvor letingen primært skulle foregå. Tillatelse for atkomst i 
Høgskolens dokumenter i Statsarkivet var innhentet muntlig hos kontorsjef ved 
Diakonissehjemmets høgskole Kirsten Steinhovden, og skriftlig hos arkivar Synøve 
Bringslid ved Statsarkivet i Bergen.   
På grunn av kopieringsrestriksjoner var det formålstjenlig å registrere mine funn 
fortløpende i en database. Det var også aktuelt å fotografere av eller kopiere deler av 
materialet, så jeg gikk derfor til innkjøp av et digitalt kamera.   
2.2.2 Datasamling og utvalg 
Utfordringen ble i første omgang å få en oversikt over hva som fantes av dokumenter. 
Målet var å skaffe til veie en så bred samling av dokumenter som mulig. Interessant for 
meg var alle typer skriftlige dokumenter som kunne inneholde informasjon av ulik art 
om skolens diakonale profil. Det første jeg gjorde var å foreta en muntlig spørrerunde i 
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høgskolemiljøet angående hva som kunne finnes av historisk materiale. En av skolens 
lengst ansatte hadde en privat samling av studiehåndbøker fra 1985/86 og frem til i 
dag. Ut over dette ble jeg henvist til Statsarkivet i Bergen, hvor høgskolen for få år 
tilbake hadde fått arkivert sine gamle dokumenter. Etter en telefonisk henvendelse dit 
fikk jeg brev med beskjed om at det forelå 3,5 hyllemeter med dokumenter, og at jeg 
var velkommen til å se på dem der. Arbeidet med å gå igjennom disse kildene, og 
skaffe meg en oversikt over hva som fantes der var meget spennende og tidkrevende.  
Intensjonen var å gå helt tilbake til dokumenter fra den spede begynnelsen, til 
etableringen av skolen i 1918 for å få svar på problemstillingen. Etter en systematisk 
gjennomgang av alt foreliggende materiale på Statsarkivet, viste det seg at det ikke var 
arkivert dokumenter fra årene 1918 og frem til 1960 som kunne si noe om 
Diakonissehjemmets høgskoles diakonale profil. Heller ikke mine henvendelser til 
tidligere ansatt forstanderinne Åse Madsen eller dagens forstanderinne Kari Nesse, 
resulterte i ytterligere funn. Jeg måtte derfor endre planene mine og konsentrere meg 
om tiden fra 1960 og frem til i dag.  
2.2.3 Beskrivelse av det empiriske utvalget 
Min forskning begrenser seg til det tekstmaterialet som fremkommer i dokumentene 
som foreligger på Statsarkivet i Bergen, fra 1960 og frem til i dag. I tillegg har jeg hatt 
tilgang til studiehåndbøker fra og med 1985, fagplaner fra og med 1982 som har vært 
utarbeidet og brukt ved Diakonissehjemmets høgskole, og Rammeplan fra 1987 og 
2002. 
En helt åpenbar utfordring har vært ulike format, skrift, layout og kvalitet på alle 
dokumentene. Hva som forelå fra år til år var ulikt. Det fantes med andre ord ikke noe 
dokument som gjennomgående hadde vært der og som kunne representere et 
kontinuum, og som var sammenlignbart fra år til år. Studiehåndbøkene var ikke 
arkivert i Statsarkivet. De fikk jeg låne av en av høgskolens lengst ansatte. En annen 
begrensende faktor var at jeg ikke hadde kunnskap om hvordan disse dokumentene, 
deres mål og idealer, ble brukt og operasjonalisert i utdanningen. Derfor er også 
problemstillingen begrenset til å finne ut hvordan det diakonale er uttrykt i 
dokumentene. 
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Alle dokumentene var sortert i kartonger, katalogisert og merket av Statsarkivets 
personell.  Mange av kartongene var i utgangspunktet ikke interessante for mitt 
arbeide. Disse inneholdt gamle studentarkiv eller eksamensoppgaver og -besvarelser. 
Jeg valgte allikevel å gå igjennom disse for å sikre at jeg ikke hadde oversett noe.  
Mine funn er hovedsakelig hentet fra kartongene merket; K-0002, K-0003, O-0001 og 
O-0002. 
Det skulle vise seg å være relativt uproblematisk å opphavsbestemme de ulike 
dokumentene, det vil si å datere dokumentet og finne ut av hvem som var den 
opprinnelige senderen og hvem dokumentet var skrevet til. Langt de fleste 
dokumentene var datert og tydelig adressert og underskrevet av høgskolens lærere, 
forstanderinne eller rektor. Arbeidet med å kategorisere de ulike dokumentene og 
brukbarhetsbestemme dem viste seg å være mer krevende. Tusenvis av sider måtte 
leses for ikke å utelate noe som kunne vise seg å være interessante data. Det viktigste 
kriteriet for denne undersøkelsen var om dokumentet inneholdt opplysninger om 
skolens diakonale profil på ett tidspunkt.  
Det jeg med andre ord lette etter var dokumenter som inneholdt skriftlige utsagn som 
sa noe om høgskolens verdigrunnlag og kristne ståsted. Jeg lette også etter krav til eller 
vektlegging av livssyn/ tro / tilhørighet til menighet i samband med opptak. Oversikter 
over antall undervisningstimer og innhold i undervisning, og da særlig i de tre fagene 
sjelesorg, troslære og diakoni var viktig. Diakonale innslag eller tiltak i forbindelse 
med sosiale begivenheter var også av interesse. Møtereferater der det diakonale 
aspektet er diskutert og berørt var også interessant.   
Etter en systematisk og nitidig gjenomgang av alt dette materialet stod jeg tilbake med 
mye spennende materiale. Dette vil nedenfor bli redegjort for kronologisk; 
Opptakingsvilkår fra 1961, undervisningsplaner/oversikter fra 1963 og 1966, 
idegrunnlags- dokument fra 1965. Diverse brosjyremateriell, kriterier og beretninger. 
Retningslinjer for elever ved Bergen Diakonissehjems sykepleierskole og utdrag av 
skoleplan for 1971, Forslag til totalmålsetting for kristendomsfagene fra komiteen for 
diakonale fag 1971, og Innhold i bibelske og diakonale fag ved Bergen 
Diakonissehjems Sykepleierskole 1971, Evaluering av den diakonale sida av 
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utdanningsprogrammet ved Bergen Diakonissehjems Sykepleierskole 1974, Skoleplan 
og opptaksvilkår for 1976, Kursplan for kristendomsfagene 1978. Diverse møtereferat 
og brosjyremateriell. Skoleplan og opptaksvilkår for 1980, Skoleplan 1985, 
Undervisningsplan 1988, Emneoversikt (diakonale fag) 1982, Plan for 
menighetspraksis 1982, målsetning for menighetspraksis 1982, brosjyrer og 
studentinformasjon, reglement, verdidokumenter, evalueringsskjemaer, rammeplan og 
forskrift fra 1987 og 2000, strategiplaner, semesteroversikter.  
Studiehåndbøker fra 1985 og frem til 2006, nærmere bestemt 20 håndbøker. Disse ble 
delt ut til studentene ved studiestart og inneholdt opplysninger om Høgskolens 
overordnede målsetning og diakonale profil, i større og mindre grad. Studiehåndbøkene 
inneholdt også informasjon om utdanningen som sådan, og hadde en del praktiske 
opplysninger.  
Fagplaner; Det foreligger en nærmest komplett samling fra 1982 og frem til 2004. De 
fleste årganger av fagplanen foreligger i tre eksemplarer, ett for hvert studieår i 
utdanningen. Det vil si til sammen mer enn 70 fagplaner. Fagplanene er utarbeidet ved 
høgskolen, og bygger på sentrale Rammeplaner utarbeidet og gitt av departementet.  
Knut Kjeldstadli, professor ved Historisk institutt, UiO,  kaller det man i denne fasen 
holder på med for ”finnekunst”. De viktigste valgene ved dokumentundersøkelser er 
knyttet til hvilke dokumenter jeg som forsker velger ut, og hvor stor troverdighet de 
enkelte dokumentene har (Kjeldstadli, 1997). 
Siden tidsspennet i arbeidet mitt var stort, måtte jeg være spesielt oppmerksom på den 
utsiling som hadde funnet sted allerede før jeg gjorde mine utvalg. Var det tilfeldig 
hvilke dokumenter som var blitt tatt vare på, og hvilke som var tilgjengelig for meg i 
form av at de var arkivert, og i form av at de hadde en kvalitet som gjorde dem 
lesbare?  Jeg var forberedt på at tidsaspektet ville kunne gjøre det vanskelig å finne 
dokumenter fra de første tiårene, fra 1918 til 1960, noe som også viste seg å være 
tilfelle.  
En annen utfordring var å hele tiden måtte forholde seg til data som var samlet inn og 
nedtegnet av andre, såkalte sekundærdata. Dette var imidlertid primærdata for meg og 
min problemstilling. Jeg måtte være kritisk til i hvilken grad jeg kunne stole på de 
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kildene jeg valgte. I hvilken grad gir kilden meg de opplysningene jeg er ute etter? Gir 
de det rette bilde av situasjonen slik den var den gang? Har andre viktige primærkilder 
eller dokumenter gått tapt? Finnes det informasjon om dette noe sted?  
Dag Ingvar Jacobsen, 1.amanuensis ved Institutt for Samfunnsvitenskap ved høgskolen 
i Agder, skriver i sin bok Forståelse, beskrivelse og forklaring (2003 s. 87) at en kilde 
er ”…nedtegnet informasjon om et fenomen, en hendelse eller lignende, men 
informasjonen er ofte samlet inn til et annet formål enn det forskeren skal benytte 
kilden til”. Jacobsen skiller mellom personlige og institusjonelle kilder. Institusjonelle 
kilder kommer ofte fra en organisasjon eller en gruppe. De dokumenter jeg har forholdt 
meg til må kunne sies å være institusjonelle.  
Jacobsen (2003, s. 87) skriver videre at ”…vi gjør utvalget ut fra det prinsippet som er 
best egnet til å belyse problemstillingen”.  Det var viktig for meg som forsker å spørre; 
Hvordan passer dokumentenes innhold til problemstillingen? Hvilke kriterier skal 
gjelde for mitt utvalg? Dette har jeg nøye overveid og dokumentert. Det ideelle hadde 
vært om det fantes ett sammenlignbart dokument for alle tidsepokene, for eksempel en 
fagplan fra hvert tiår. Dette var et svært optimistisk ønske, og dessverre ikke tilfelle.  
De vanligste formene for utvalg er tilfeldig, utvalg for å få mest mulig bredde, utvalg 
for å få best mulig informasjon, utvalg for å få tak i det typiske eller det ekstreme og til 
slutt snøballmetoden (Jacobsen 2003, s. 95). Mitt utvalg er en variant over ”utvalg for å 
få mest mulig bredde”. 
2.2.4 Fordeler og ulemper ved dokumentanalyse 
Forsker må bevege seg fysisk dit hvor dataene finnes, i mitt tilfelle til Statsarkivet i 
Bergen og til Diakonissehjemmets høgskoles egne arkiv. Personlig opplevde jeg det å 
sitte på Statsarkivets lesesal som svært spennende og positivt. Jeg er tålmodig og 
nysgjerrig av natur, opptatt av historie og pasjonert interessert i gamle ting og 
dokumenter. Andre ville kunne finne det tungvint å måtte bruke så mye tid på å lete 
etter brukbare kilder.   
Det knyttet seg en viss usikkerhet til i hvilken grad dokumentene hadde de dataene jeg 
ønsket å benytte meg av, og om det fantes nok data. Det var også vanskelig å vite om 
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jeg som forsker tolket dem riktig. Holme og Solvang (2003) siterer historikeren 
Langholm som sier; 
Det eneste historikeren kan håpe, er å slutte seg til fortidens menneskers 
holdninger med den samme grad av rimelighet og sannsynlighet som vi nøyer oss 
med når vi tenker oss inn i andre menneskers holdninger i det daglige.  
                                                                                     ( Holme og Solvang 2003, s. 117) 
En annen mer åpenbar ulempe er den historiske avstand som forsker har til dataene. 
Olsson og Sørensen (2003 s. 91) skriver; ”Til forskjell fra for eksempel 
personfortellinger og dagboknedtegnelser mangler forskeren kontroll over hvordan 
informasjonen i dokumentet blir til eller er blitt til”. Det er vanskelig å vite hvor stor 
betydning de ulike dokumentene har hatt, og i hvilken grad, og i hvilke sammenhenger 
de ulike dokumentene har blitt brukt. Et annet aspekt som også må tas med i 
betraktning er de offentlige rammene som skolen til en hver tid har vært styrt etter. På 
den annen side er det en fordel med nedtegnede kilder at de er mindre spontane og mer 
reflekterte og gjennomtenkte enn levende informanter. 
 
2.3 Analyse og bearbeidelse av empiri 
Utfordringen har vært å gjennomgående holde seg til problemstillingen og å få til en 
nøyaktig, pålitelig og oversiktlig presentasjon av funn. Fremstillingen skal ha en klar 
historisk struktur og være gjennomgående godt dokumentert. 
Strukturering og organisering av data ble gjort etter at alle tilgjengelige dokument var 
kartlagt og møysommelig registrert og gjennomgått. Materialet var i utgangspunktet 
lite strukturert, og omfattende å gå igjennom. Det var ikke kronologisk og kontinuerlig 
i den forstand at det fantes dokumenter fra alle studieår, snarere var der år der det ikke 
fantes noe materiale.  
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Analysen kunne gjennomføres på ulike måter. Utgangspunktet mitt var at jeg skulle 
lese tekstene med en hermeneutisk innfallsvinkel. Jeg kunne enten ta utgangspunkt i 
den helheten som dataene utgjorde, og ut ifra det velge visse strukturer/termer/ 
hovedtema jeg ville belyse. Jeg kunne også velge å ta utgangspunkt i enkeltutsagn, ord 
eller begrep i de ulike dokumentene og ut ifra disse bygge opp en historisk 
totalforståelse av materialet. Jeg valgte en blanding av disse to metodene.  
 
Helt konkret så leste jeg igjennom alle tilgjengelig dokumenter. Det vil si at jeg gikk 
systematisk igjennom alle brev, skriv, brosjyrer, og dokumenter samtidig som at jeg 
registrerte mine funn på PC. Jeg gikk systematisk igjennom innholdsfortegnelser der 
det fantes, og lette etter stikkord, overskrifter eller andre indikatorer som kunne tilsi at 
det diakonale aspektet ved utdanningen var omtalt, beskrevet eller på annen måte 
behandlet. Etter hvert lærte jeg meg å lese overskrifter, for så å gå inn i teksten mer 
møysommelig der det var indikatorer på at det var nødvendig. Etter hvert dannet det 
seg noen mønster, eller bilder av sammenheng. Det bygget seg opp et slags system, og 
en forståelse i meg for hvordan ting hang sammen. Jeg kunne i glimt se delene, det vil 
si ord og setninger, opp imot helheten. Funnene ble ryddet i flere ulike kategorier. 
Disse var; 
 -data som hadde med antall timer undervist i diakonale fag  
-data som sa noe om opptakskrav knyttet til diakonal profil 
-data som viste hvordan skolen til ulike tider legitimerte seg 
-data som sa noe om synet på diakoni  
 
Kari Melby som har skrevet Norsk Sykepleierforbunds historie Kall og Kamp (1990, s. 
14) sier dette i sin innledning til boken;  
 
Fortolkning har et subjektivt element, idet forskeren har sitt teoretiske 
utgangspunkt. Fortolkningen følger også historiefaglige retningslinjer. Det 
innebærer at den historiske kilden blir underkastet et kritisk blikk der en på 
grunnlag av kildemateriale spør under hva slags forhold og i hvilken hensikt 
kilden framkom. Vi må altså skille mellom hva kilden forteller om et faktisk 
forhold, og hva den forteller om avsenderens mening om det faktiske forholdet. 
Gjennom slike vurderinger tar en historisk fremstilling av en periode form. 
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Jeg har spurt meg hvilken virkning tekstene hadde for eksempel i 1960, eller 1980 og 
hvilken virkning har de i dag?  Det vil jeg aldri få et fullstendig svar på. 
Jeg har brukt en del beskrivende sitater i fremstillingen. Dette er gjort med respekt.  
Analysen er organisert kronologisk. Den er inndelt i 5 kategorier/ grupperinger. Jeg har 
identifisert dokumenter hvor det diakonale perspektivet gir seg til kjenne, har blitt 
endret, påvirket eller prøvet. Funn i tekstmaterialet er nøye redegjort for og 
dokumentert i empirikapittelet.  
 
 
2.4 Etiske overveielser 
2.4.1 Pålitelighet og gyldighet 
Troverdigheten i mitt arbeid vil prøves på om jeg kan dokumentere funn og 
fremstillinger, og om jeg kan vise evne til å reflektere over disse. Resultatenes 
troverdighet kan ifølge Jakobsen (2003) knyttes til forskers troverdighet, kompetanse, 
erfaring, evner og rykte. Resultatene er helt avhengige av den spesielle relasjonen 
mellom forsker og studieobjekt/tema, hevder han. Dessuten må man være tro mot 
kildene. Det vil si at jeg må se disse i forhold til den historiske epoke de hører til og se 
dem i sammenheng med andre kilder i samme epoke. Det er forsøkt gjort gjennom hele 
prosessen med dette arbeidet og i drøftingsdelen.  
Noen av de dokumenter jeg har forholdt meg til foreligger i Statsarkivet i Bergen og er 
av den grunn ikke mulig å ta med ut. Dette gjør noe med den allmenne 
tilgjengeligheten. Terskelen for å oppsøke Statsarkivet er noe større enn å låne en bok 
på biblioteket. Mine funn og referanser til disse kan selvfølgelig likevel kontrolleres. 
Jeg har vært tro mot de kildene som faktisk foreligger, og nøye beskrevet hva som er 
mitt utvalg. Sporingsdata foreligger i vedlagte dokumentliste. 
 
Jeg har gjort rede for hvordan jeg har gått frem, og reflektert over hvordan metoden 
kan ha påvirket resultatet. I det hele tatt har jeg vært åpen for kritikk og åpen for å gi 
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eventuelt andre interesserte innsyn i den metodiske delen av arbeidet. Dette har vært 
med på å høyne nivået av arbeidets gyldighet og pålitelighet.  Jeg har likevel gjort det 
med mine ”briller” på, slik jeg tidligere har beskrevet dette. Min tolkning vil 
nødvendigvis være mer eller mindre subjektiv. Slik sett er min forskning både fri og 
bunden. Jeg har tolket, men tolkningen er bundet til kildene. Jeg må reflektere over 
gyldigheten av mine funn, og gyldigheten henger sammen med troverdigheten. 
 
Ekstern validitet viser til om kunnskapen som er fremkommet har overføringsverdi 
eller er gyldig for samme fenomen for sammenlignbare grupper eller om en kan lage 
forståelsesmodeller /teorier om fenomenet på grunnlag av funnene (Kvale, 2004/1997). 
Den undersøkelsen som jeg har gjort begrenser seg til å gjelde bare en utvalgt 
høgskole, et slags case studie. Dette utelukker ikke at det er mulig å sammenligne med 
andre diakonale høgskoler dersom lignende arbeider blir utført der i fremtiden. 
2.4.2   Min rolle som forsker 
Jeg vil gjøre leseren oppmerksom på at min empiri gir det jeg vil kalle et ”innenfra- 
blikk” på problemstillingen. Dette fordi empirien begrenser seg til de dokumenter som 
var å finne i høgskolens egne arkiver, og fordi jeg selv var ansatt i institusjonen på det 
tidspunkt hvor data ble innhentet. Som sykepleier og høgskolelærer gjennom mange år 
har jeg etter hvert utviklet en sterk sykepleieidentitet. Som tilhørig i Frelsesarmeen og 
som ansatt ved Diakonissehjemmets høgskole gjennom noen år har jeg etter hvert også 
utviklet en diakonal identitet. Jeg er imidlertid utdannet ved en såkalt ”verdslig” 
sykepleierhøgskole, og kan derfor til en viss grad se utdanningen med et ”utenfra- 
blikk”.  
Jeg kan ikke komme bort ifra at min tilhørighet, identitet, interesser og forforståelse til 
en viss grad vil komme til å prege hva jeg vil merke meg ved i gjennomgang av de 
dokumenter som foreligger. Hanne Fredslund (2003) sier det på denne måten:  
at det udforskende subjekt ikke kan adskilles fra det udforskede objekt, og at 
subjektets fordomme er et aktivt element i forståelsen af et fænomen.”  
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Denne forskningsmessige utfordring har jeg forsøkt å være bevisst. Samtidig kan mitt 
utgangspunkt sees å være en styrke. Min kjennskap til Diakonissehjemmets høgskoles 
historie og verdiforankring kan være til hjelp slik at viktig informasjon kan forfølges - 
ikke oversees, noe som kunne skjedd dersom forsker hadde avstand til fagfeltet og dets 
kultur. 
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3.0 PRESENTASJON AV FUNN  
Min gjennomgang av de tilgjengelige dokumentene i Statsarkivet og i høgskolens eget 
arkiv har gitt meg mye spennende kunnskap om Diakonissehjemmets Høgskoles 
diakonale profil fra 1960 og frem til i dag. I dette kapitlet vil jeg presentere de funn jeg 
har gjort i fem ulike kategorier. Sitater hentet fra empirien som brukes i den 
fortløpende teksten vil være satt i kursiv, med gåseøyne. Lengre sitater hentet fra 
empirien, settes med innrykk i margen i kursiv, uten gåseøyne, og med linjeavstand 
1.0. Alle dokumenter som er referert til vil være å finne i oppgavens dokumentliste, 
som ligger vedlagt. Dokumentlisten inneholder opplysninger om hvor de ulike 
dokumentene er å finne.  
For at mine funn skal gi mening, må de ses i lys av den offentlige påvirkning som 
høgskolen som sådan har vært utsatt for i perioden 1960 og frem til i dag, i form av 
ulike lover og reformer. Dette er redegjort for i oppgavens innledning pkt 1.4.1. I 
tillegg til offentlig påvikning, viser min empiri at høgskolens diakonale profil også hele 
tiden har vært under ulike sterke interessegruppers innflytelse. Dette vil jeg 
innledningsvis i dette kapitlet redegjøre for i pkt 3.1 Diakonale interessegruppers 
påvirkning. Videre følger en presentasjon av mine funn i fire beskrivende kategorier. I 
3.2 Fra bekjennelse til akseptasjon presenterer jeg empiri som forteller om 
opptakskravene som har vært gjeldende i denne nesten 50 år lange perioden. I 3.3 
Diakonien som forsvant? Viser jeg empirisk hvordan de diakonale fagene har vært 
gjenstand for systematisk nedskjæring hva gjelder antall undervisningstimer. I 3.4 
Legitimeringsbehovet endrer seg, trekkes det frem eksempler fra Studiehåndbøkene 
som viser hvordan høgskolens legitimeringsgrunnlag har endret seg. Til slutt i 3.5 
Diakonien i utdanningen finner nye veier tar jeg for meg hvordan høgskolens diakonale 
profil fremkommer i Fagplanene fra 1982 og frem til 2006.  
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3.1 Diakonale interessegruppers påvirkning 
I denne innledningen vil jeg presentere de funn som er gjort, av ulike dokumenter og 
skriv fra eksterne samarbeidspartnere eller interne arbeidsgrupper, som kan synes å ha 
påvirket den diakonale profilen ved Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass. 
Funnene er gjort i høgskolens arkiver i Statsarkivet i Bergen, og ellers i dokumenter 
tilhørende høgskolens arkiv og bibliotek.  
3.1.1 Intern påvirkning 
Styringsorganer 
Representantskapet og hovedstyret for stiftelsen Bergen Diakonissehjem er de to 
øverste styringsorganene for stiftelsen. Representantskapet for stiftelsen Bergen 
Diakonissehjem består av 4 medlemmer med 2 varamedlemmer oppnevnt av Bjørgvin 
bispedømme, biskopen selv eller den han måtte oppnevne, 5 medlemmer med 2 
varamedlemmer oppnevnt av styret i Diakonifellesskapet og til slutt 5 medlemmer med 
2 varamedlemmer oppnevnt av hovedstyret for stiftelsen Bergen Diakonissehjem.  
Stiftelsen ledes av et hovedstyre på fem medlemmer som er valgt av 
representantskapets medlemmer. Videre har stiftelsen et Diakonifellesskap som består 
av diakonisser eller andre etter fastsatte regler. Stiftelsen har tre virksomhetsområder, 
og hver av disse har egne styrer. Høgskolestyret er Diakonissehjemmets høgskoles 
øverste myndighet, jfr. Lov om universitet og høgskoler 2005- 04- 01 nr.15 §§ 8-1 og 
8-2. Endring av Grunnreglene kan bare skje som følge av vedtak fra hovedstyret for 
stiftelsen, for så at det må godtas av representantskapet.  
Grunnreglene for stiftelsen Bergen Diakonissehjem skriver seg fra 1941 (Tofte, 1993). 
Under min leting i Statsarkivet fant jeg en gammel udatert utgave av disse 
grunnreglene (Dokument 1, digitalfoto). Helt frem til på 1970 tallet ble disse 
grunnreglene delt ut til den enkelte student. De hadde den gang et hendig lite format, 
på størrelse med et pass.  En flere ganger revidert utgave ligger i dag ute på Bergen 
Diakonissehjems nettside, og det er i vesentlig grad paragrafene 1 og 2 som er av 
interesse i denne oppgavens sammenheng. Disse to paragrafene er fremdeles like 
aktuelle, og blir stadig referert til. I utgaven fra 2006 heter det;  
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Stiftelsen Bergen Diakonissehjems virksomhet må alltid være forankret i Guds 
ord, slik det er forstått og forklart i Den Norske Kirkes bekjennelse.  
Stiftelsen Bergen Diakonissehjem har til formål å fremme kristen omsorg for 
mennesket. Dette formål søker stiftelsen å virkeliggjøre ved; a) Å fostre og 
utdanne til diakonal tjeneste for syke, nødlidende og mennesker som ellers 
trenger hjelp og omsorg. b) Å drive institusjoner som fremmer virksomhet som 
nevnt i punkt a.  c) Å arbeide for å fremme og styrke kirkens diakoni i vårt 
samfunn.  
Grunnreglene ble endret i 1975, da med følgende tilføyelse i den daværende paragraf 1; 
”Ved Diakonissehjemmets sykepleierskole kan det også opptas mannlige elever” 
(Tofte, 1993) 
 
Lærerstaben 
I dokument datert 05.08.1981 ”Arbeid med undervisningsplan ved Bergen 
Diakonissehjems Sykepleierskole” blir det innledningsvis gjort klart 5 hovedomsyn 
som skulle danne utgangspunkt for nytt undervisningsopplegg. Ett av disse punktene 
angår den diakonale målsetningen og lyder; ”Bergen Diakonissehjem si målsetting, 
inkludert i dette kyrkja sitt behov for diakoniarbeidarar” (Dokument 2).  
Det blir i denne forbindelse satt ned tre arbeidsgrupper fra lærerstaben A, B og C. I 
skriv datert 02.12.1981 (Dokument 3) redegjør lærerne i gruppe B for sitt arbeid. 
Gruppens oppgave er å utarbeide en målsetning for utdanningen som munner ut i en 
beskrivelse av sykepleiefunksjonen. I dette arbeidet redegjør de blant annet for 
menneskesyn, nød, barmhjertighet, ansvar/ forpliktelse/ solidaritet, Den 
medmenneskelige dimensjon, Generalistutdanning, Primærsykepleie med mer. 
Interessant i denne sammenheng er at i et eget vedlegg blir det redegjort for det kristne 
grunnlaget for skolen. Det vises innledningsvis til Bergen Diakonissehjems 
Grunnregler, og gruppen sier seg enig i definisjonen;  
Diakoni er kirkens omsorg for mennesker i nød. Diakoni kan sies å være den 
kristne kirkes kjærlighetsvirksomhet blant nødstilte mennesker. Denne 
virksomheten er en naturlig konsekvens av den kristne kjærligheten, og er en 
oppgave for det kristne fellesskapet. 
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Videre blir det redegjort for hva kristen omsorg innebærer. Dette gjøres ved å klargjøre 
hva som menes med begrepene ”kjærlighet/ nestekjærlighet”, ”barmhjertighet”, og 
”tjener /tjeneste”. Det henvises i utstrakt grad til bibelvers i dette dokumentet 
(Dokument 4). Dette er imidlertid ikke videreført og tatt med i elevenes Skoleplan. 
I skriv datert 22.02.1982 (Dokument 5) gis lærerne i arbeidsgruppe B i oppgave å 
utarbeide forslag til målsetting og undervisningsopplegg for menighetspraksis i 1. 
studieår. Gruppen blir bedt spesielt å vurdere: 
• praktiske løsninger /problemer med denne praksisform. 
• bruk av menighetens ansatte, og frivillige i veiledning. 
• sykepleielærers rolle 
• bruk av diakonikonsulent v/ Bergen Diakonissehjem 
• forslag til arbeidsoppgaver for studentene 
 
9. april 1982 (Dokument 6) går det ut et brev til Diakonatet/ Menighetspleien v/ 
formannen. I skrivet gjøres det klart at skolen har et diakonalt siktepunkt, og at det i 
den forbindelse er ønskelig at studentene får innsikt i forskjellige former for praktisk 
diakonal virksomhet/ menighetsarbeid. Dette skal studenten få ved: 
• Teoriundervisning ved skolen 
• To ukers ”heltidspraksis” i en menighet (”bli kjent praksis”) 
• Fortsatt kontakt med menigheten i ca ett år 
• selvstudium av det stoff som de hele tiden kommer i kontakt med  
 
Videre i dette skrivet står det: ”På grunn av at skolen i det nye opplegget har mulighet 
til å anlegge en sterkere diakonal profil, ønsker vi en større kontakt med menighetene 
enn det vi tidligere har hatt”.    
Forslaget fra lærergruppen om å opprette menighetspraksis, med påfølgende kontakt 
med menigheten tilsvarende to timer i uken ett år etterpå, blir tatt til følge og satt i verk 
fra 1982. Praksisen blir imidlertid stadig redusert, og består bare frem til 1988. 
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3.1.2 Ekstern påvirkning 
Diakoniledermøtet 
En sentral instans som har fått stor innflytelse på høgskolens diakonale profil er 
Diakoniledermøtet, som var satt sammen av lederne for 9 store diakonale virksomheter 
med tilknytning til Den norske kirke; Bergen Diakonissehjem, Det norske Diakonhjem, 
Diakonissehuset Louisenberg, Kirkens Bymisjon, Kirkens Familievern, Kirkens 
Nødhjelp, Kirkens Sosialtjeneste, Menighetssøsterhjemmet og Modum Bads 
Nervesanatorium.  
Diakoniledermøtet står blant annet ansvarlig for utgivelsen av to hefter. I 1992 kom 
dokumentet Oppbrudd og fornyelse. – Et strategidokument for institusjonsdiakoni 
(Kaupang red., 1992). Heftet er ment å være et strategidokument for 
institusjonsdiakonien. Dokumentet skulle ”utfylle den Norske Kirkes plan for 
menighetsdiakonien og profilere institusjonsdiakonien i forhold til denne og i forhold 
til samfunnets helse- og sosialomsorg”. Det er tydelig uttrykt innledningsvis at 
dokumentet er ment å inspirere de ulike institusjonene til å ta opp spørsmål, behandle, 
bearbeide og videreføre dem i forhold til visjoner og identitet. 
Diakoniledermøtet står også ansvarlig for heftet Diakoni – et annerledes språk som ble 
ført i pennen av Johan Arnt Wenaas (2001), generalsekretær i Kirkens Sosialtjeneste. 
Hensikten med dette siste heftet, var å bygge bro mellom den spesialiserte 
institusjonsdiakonien og menighetenes diakonale arbeid. Ønsket var at heftet skulle 
inspirere til nytenkning og bevisstgjøring omkring diakoni.  
Min empiri viser at Diakoniledermøtet har påvirket sykepleierutdanningen ved 
Diakonissehjemmets høgskole.  I dokumentet ”Referat fra Diakoniledermøtet 6. og 7. 
november 1969” (Dokument 7) fremkommer det at det har vært oppnevnt en ”Komite 
for diakonale fag” under diakoniledermøtet 24. og 25. mars 1969. Komiteens mandat 
fastlagt på Diakoniledermøtet 24/3 1969 er følgende;  
En oppnevner et utvalg som vurderer de bibelske og diakonale fag ved 
sykepleierskolene. Utvalget skal utarbeide konkrete forslag til målsetting, fag 
og timetall. Fra Bergen Diakonissehjems Sykepleierskole representerer 
forstanderinne Helga Utne. 
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Komiteens arbeid resulterte blant annet i et ”Forslag til totalmålsetting ” (Dokument 8) 
i 1971 som ble tatt til følge. Forslaget skulle være et utgangspunkt for en uttalelse fra 
hver enkelt av de diakonale høgskolene. Daværende rektor Olaug Furnes bekrefter i 
brev av 12.05 71 (Dokument 9) at forslaget har vært behandlet i lærermøte ved 
Bergens Diakonissehjems Sykepleierskole, og at det blir fullt ut godkjent.  
 
Nettverksmøte for rektorer ved de diakonale høgskolene 
I 1995 ble det utarbeidet et ”Ressursdokument i Diakoni for grunnutdanningene ved de 
Diakonale Høgskolene” (Uri Øverland red., 1995) av det daværende nettverksmøtet 
for rektorer ved diakonale høgskoler. Hensikten med dokumentet var at det skulle være 
et hjelpemiddel til å planlegge, og gjennomføre undervisning i de diakonale fag i 
grunnutdanningene. Det oppfordres innledningsvis om at ressursdokumentet tas med 
når Fagplaner og undervisningsopplegg for sykepleieutdanningen skal revurderes. I et 
skriv fra daværende rektor ved sykepleierutdanningen ved Diakonissehjemmets 
høgskole, Jorunn Johnsen, fremgår det at dokumentet er ønsket benyttet i høgskolens 
arbeid med fagplaner og undervisningsopplegg (Dokument 10).  
 
3.2 Fra bekjennelse til akseptasjon 
Funnene i denne kategorien er gjort i ulike brosjyrer, skjemaer, skoleplaner og 
studiehåndbøker. Årstall og type kilde er oppgitt fortløpende i teksten. 
Tilhørighet til den evangelisk lutherske kirke, bekjennelse av kristen tro og akseptasjon 
av skolens diakonale standpunkt ved opptak var tydelig uttrykte krav i flere 
dokumenter fra 1960 tallet. Et hefte ”Opptakingsvilkår ved Bergens Diakonissehjem” 
(Dokument 11) datert 1961 gjør det klart at: ”Unge kristne kvinner som vil bli søstrer, 
kan få plass som elevar ved Bergens Diakonissehjem. Dei må høyra den norske kyrkja 
til”. I tillegg måtte det legges ved; ”Forsigla attest frå prest eller andre pålitande 
kristne for moralsk og kristelig åtferd”, og ”Eigenerklæring”.  
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Dette kravet var noe som gjaldt alle de diakonale skolene. I dokument tilhørende NSLS 
(Norsk Sykepleierforbunds Lærersammenslutning) Rektorkollegium, datert 16.januar 
1975: ”Kriterier for opptak av elever til grunnskoler i sykepleie”, punkt VI heter det; 
SÆRKRAV VED DE DIAKONALE SKOLER: De diakonale skoler bygger på et 
kristent grunnsyn og tar sikte på utdanning til diakonitjeneste i kirke og 
samfunn. For å bli opptatt ved en av de diakonale skoler må en bekjenne 
kristen tro. Sammen med søknaden må det vedlegges attest i forseglet konvolutt 
fra prest, diakonileder eller kristen leder som kjenner søkerens kristenforhold 
(Dokument 12).  
 
Det foreligger ”Skoleplan og opptaksvilkår for Bergen Diakonissehjems 
sykepleierskole” for årene 1971, 1975, 1976, 1978, 1979, 1980 og 1981. Disse fremstår 
som like hva gjelder krav og grunnlag for opptak. I skriv av juni 1975 ”Retningslinjer 
for opptak av elever til Bergens Diakonissehjems sykepleierskole januar 1976” 
(Dokument 13) står det ryddig oppsatt; 
Tilleggskrav for opptak …; 
1. Tilhøre Den Norske Kirke eller Den evangelisk – lutherske Frikirke. 
2. Bekjenne kristen tro.  
Som dokumentasjon på ovennevnte må det følge med søknaden: 
1. Dåpsattest 
2. Egenhendig skrevet søknad der søkeren forteller om sitt kristenliv og hva 
som motiverer til sykepleierutdanning ved Bergen Diakonissehjems 
Sykepleierskole 
3. Attest om moralsk og kristen vandel fra prest eller en annen kristen leder 
som kjenner søkeren. Istedenfor attest kan det oppgis referanser.    
 
Den siste setningen er en tilføyelse sammenlignet med skrivet fra Rektorkollegiet i 
1975. Setningen kan være et første tegn til glidning mot en endring av særvilkårene. Vi 
ser at kravene til tilhørighet, bekjennelse og attest fra prest eller annen kristen leder 
holder seg frem til starten på 1980 tallet. I 1980 utgaven av ”Tilleggskrav for opptak” 
er formuleringen av kravene til attest endret. Eleven skal nå oppgi; 
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navn, adresse og evt. telefon på 2 personer (prest eller kristen leder) som 
kjenner søkeren og kan gi uttalelse om søkerens moralske og kristne vandel. 
Disse må ha sagt seg villige til å gi en slik uttalelse (Dokument 14, s. 7).    
 
Utover på 80 tallet går debatten om de diakonale institusjonenes egenart. Spørsmålet 
om de såkalte ”særvilkårene” melder seg.  I 1982 ble kriteriet om attest fra prest eller 
annen kristen leder tatt bort. Det var nå nok at elevene selv i en egenhendig skrevet 
søknad redegjorde for sitt kristenliv. Det ble også en større åpenhet hva kirketilhørighet 
angikk. I ”Reglement for opptak” Bergen Diakonissehjems Sykepleierskole datert 
09/02/82 (Dokument 15) står det i punkt 1.0: 
Grunnlag for opptak ved Bergen Diakonissehjems Sykepleierskole. Den som 
blir tatt opp ved BDS må tilhøre Den Norske Kirke, Den evangelisk-lutherske 
frikirke eller et annet evangelisk-luthersk kirkesamfunn og bekjenne kristen tro.  
I punkt 14.0 ”Innsending av søknad”, står det i underpunkt 4; 
Egenhendig skrevet søknad hvor de forteller om deres forhold til den kristne 
tro, kirketilhørighet og andre forhold som kan være av betydning for vurdering 
av søknaden, jfr. særlig 1.0 .  
 
Først i 1987 ble regelen om kirketilhørighet gjort om, og formuleringen var nå at 
studenten måtte tilhøre et ”kristent kirkesamfunn” (Tofte, 1993 s.15). I årene som 
følger pågår det en intens debatt i forhold til opptaksvilkår og særvilkår ved de 
diakonale høgskolene. Opptaksvilkårene ved Diakonissehjemmets Høgskole ble 
digitalisert på data et sted på 1980 tallet. Det ble gjort små endringer fra år til år, og de 
tidligere utgavene er ikke tatt vare på.  
Den gamle ordningen med krav til bekjennelse og tilhørighet til ”kristent 
kirkesamfunn” ble besluttet tatt bort i Hovedstyrevedtak i 1994 (Dokument 16). 
Vedtaket ble besluttet med virkning fra og med opptak i 1996. I 2006 skriver 
studentene fortsatt under på særvilkår, men nå på helt andre premisser. Studenten må i 
dag sende inn et skjema sammen med bekreftelse på at hun eller han tar imot 
studieplassen. Skjemaet har overskriften ”SÆRVILKÅR VED OPPTAK” (Dokument 
17) og inneholder følgende: 
  
51 
51 
Diakonissehjemmets høgskole driver sin virksomhet innen diakoni og helse-/ 
sosialfag. Høgskolen er en del av kirkens diakonale oppdrag og bygger sin 
virksomhet på den kristne tro slik den er uttrykt i Bibelen og kirkens 
bekjennelse. Den kristne tro og det kristne menneskesyn danner derfor basis for 
utdannelsen til sykepleier. 
Denne basis gir et grunnleggende perspektiv på hele studieopplegget og 
undervisningen. Dette gir seg også uttrykk i egne emneområder som legger 
særlig vekt på kristne verdiers betydning for yrkesutøvelsen. Høgskolen søker å 
legge til rette for et allsidig miljø knyttet til studiene, og i dette inngår 
Gudstjenesteliv, kulturelle og sosiale aktiviteter. 
Undervisning og miljøtilbud er basert på deltakelse fra studentenes side. Det er 
derfor viktig at studentene er innforstått med høgskolenes kristne basis og 
idegrunnlag. 
Jeg aksepterer høgskolens kristne verdigrunnlag og ønsker å delta i 
studietilbudet slik det er beskrevet ovenfor. På dette grunnlag tar jeg imot 
studieplassen.  
 
Helt frem til 1995 har det altså vært tydelig uttrykte krav om at eleven eller studenten 
måtte ha kristen tilhørighet og bekjennelse. Frem til 1982 måtte elevene i tillegg 
vedlegge skriftlig attest fra prest eller annen menighetsansatt og egenhendig skrevet 
søknad med beskrivelse av eget kristenliv. Fra 1982 faller dette kravet bort, og det 
åpnes opp for at studentene selv, i kraft av egenhendig skrevet søknad kan beskrive sitt 
kristenliv. I 1987 endres regelen om kirketilhørighet seg fra at studentene måtte tilhøre 
Den norske Kirke, en evangelisk luthersk frikirke eller et evangelisk luthersk 
kirkesamfunn, til at de kunne tilhøre et ”kristent kirkesamfunn”. Kravet om 
bekjennelse til den kristne tro og tilhørighet til et kristent kirkesamfunn opphørte med 
virkning i 1996. Etter dette må studentene skrive under på at de aksepterer skolens 
kristne verdigrunnlag.  
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Tabell 1.   Utviklingen fra bekjennelse og tilhørighet til akseptasjon. 
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3.3 Diakonien som forsvant? 
En oversikt fra 1963 (Dokument 18) viser hvor mange timer det blir undervist i de 
ulike fagene ved skolen. Oversikten viser at det i løpet av de fem avsnitt, som 
utdanningen da hadde i løpet av den treårige utdanningen, ble undervist i til sammen 
108 timer i diakonale fag. En sammenlignbar oversikt fra 1966 (Dokument 19) viser at 
antallet timer i diakonale fag er redusert med åtte timer til 100 timer. Etikk /etikette 
kommer i tillegg til de diakonale fag, og er redusert med tre timer, fra 40 til 37, i løpet 
av disse tre årene. Legger vi sammen diakonale fag og etikk/ etikette så blir grunnlaget 
for å sammenligne med årene fremover bedre, da etikken der er regnet inn i de 
diakonale fagene (Fig 2 s.53).   
Årstall Krav om kristen 
bekjennelse 
Krav til medlemskap i kirkesamfunn 
1960 JA 
JA  
(Medlem i Den Norske Kirke) 
1976 JA 
JA 
 (Medlem i Den Norske Kirke eller Den evangelisk lutherske frikirke) 
1982 JA 
JA 
 (Medlem i Den Norske Kirke, Den evangelisk lutherske Frikirke eller 
annet evangelisk luthersk kirke samfunn) 
1987 JA 
JA 
 (Medlem i kristent kirkesamfunn) 
1995 NEI 
NEI  
(Ingen krav om medlemskap i kirkesamfunn, men studenten må 
akseptere skolens kristne verdigrunnlag) 
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Oversiktene fra 1963 og 1966 viser at det ikke bare var de diakonale fagene som ble 
redusert, men også andre. Faget ”Administrasjon” er redusert fra 18 til 10 timer. Faget 
”Sang og stemmebruk” er halvert fra 20 til 10 timer. ”Orientering om beslektede yrker 
og organisasjoner ” er kraftig redusert fra 33 timer i 1963 til 18 timer i 1966. 
”Sykepleielære” har det samme timetall i 1963 som i 1966, 376 timer, men er redusert i 
1980 til 355 timer (Dokument 20, s.5). 
Faget ”anatomi/fysiologi” har fått en økning i timetall fra 122 til 131 timer i 1966 og 
en ytterligere økning til 150 timer i 1980. For fagområdet ”psykologi/mentalhygiene” 
ses først en økning med 14 timer fra 137 til 151 timer i 1966, for så at det reduseres 
igjen til 125 timer i 1980. Medikamentlære er økt med to timer fra 1963 til 1966.  
”Sykdomslære/medikamentlære/førstehjelp” er samlet i et fagområde i 1980 og utgjør 
til sammen 280 timer. I 1963 og 1966 oversikten er disse fagene satt opp hver for seg. 
Slår vi sammen tallene for ”sykdomslære”, ”medikamentlære” og ”førstehjelp” i 1963, 
utgjør de 355 timer, og for 1966 utgjør de 330 timer. Vi ser altså en reduksjon på 75 
timer i løpet av 17 år. 
Dokumentet ”Bibelske og diakonale fag ved Bergens Diakonissehjems 
sykepleierskole” fra 1971 (Dokument 21) inneholder en detaljert oversikt over fagene 
som inngår; Bibellære 26 timer, Troslære 20 timer, Diakoni 26 timer, Etikk 34 timer 
og til slutt Sjelesorg 26 timer. Det fremgår av skrivet hvor i utdanningen de ulike 
timene er fordelt, på de ulike avsnitt. Totalt 132 timer undervisning i bibelske og 
diakonale fag, etikk inkludert.  
Audun Tang, teolog og tidligere forstander ved Bergen Diakonissehjem skriver i en 
”Orientering om Bergens Diakonissehjems Sykepleierskole” i intern-avisen ”Under 
Ulriken” (1976) at;  
Bergen Diakonissehjems Sykepleierskole har til oppgave å utdanne kristne 
kvinner til diakonioppgaver innenfor sykepleie i Den norske kirkes menigheter, 
i institusjoner og på misjonsmarken. Sykepleieskolen følger det pensum som er 
fastsatt av Sosialdepartementet, og fører elevene frem til offentlig godkjenning 
som sykepleier. Den diakonale del av undervisningen foregår parallelt. Elevene 
får undervisning i: bibellære, troslære, diakoni, sjelesorg og kirkekunnskap, til 
sammen ca. 140 timer.”  ”Elevene har også turnus i menighetsarbeid og 
offentlig helsearbeid.” ”Utdannelsen varer 3 år, den starter med en ukes 
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diakoniforkurs som blir holdt sammen med de tre andre diakoniskolene, ….  
(Dokument 22).  
 
Ifølge denne oversikten kan det se ut som at etikk ikke inngår i disse 140 timene. Det 
stemmer ikke, da det bekreftes i ”Skoleplan og opptaksvilkår for Bergen 
Diakonissehjems Sykepleieskole 1976” (Dokument 23, s.2) at etikken er regnet med i 
de 140 timene med diakonale fag. 
 I 1978 fremgår det av ”Kursplan for Kristendomsfagene. (Etikk, sjelesorg, diakoni, 
konfesjonskunnskap)” (Dokument 24) at studentene har 136 timer undervisning i disse 
fagområdene. Ifølge oversikten utgjør etikken 45 timer. I ”Skoleplan og Opptaksvilkår” 
av 1980 s. 5 (Dokument 20) fremgår det at ”Kristendomsfag” utgjør 144 timer. De 
diakonale fagene har fått en ny benevnelse, men det fremgår av spesifisering at det er 
de samme emneområdene som tidligere, etikk inkludert (samme dokument s.3).  
Av Fagplan for 1992/1993 er den gamle benevnelsen diakonale fag tilbake, og er nå 
samlet i kurs IV, som er et gjennomgående kurs i hele utdanningen. Antall timer fordelt 
på de tre årene er spesifisert til 26 - 33 timer. Timetallet er spesifisert til; Åndelig 
omsorg/sjelesorg;16-18 timer, Diakoni10-15 timer (Dokument 25). Fagplan for 1994 
/1995 dokumenterer det laveste timetallet i diakonale fag, i perioden 1960 – 2006, 
nemlig 30 timer. Timetallet i kurs IV er spesifisert til; Åndelig omsorg /sjelesorg ca.15 
timer, Diakoni ca.10-15 timer. (Dokument 26). I 2006 er det antall timer som er satt 
opp til å undervise i de diakonale fagene sjelesorg, åndelig omsorg og diakoni 35 timer. 
Det vi må være oppmerksom på i disse tallene fra 1992, 1994 og 2006 er at etikken nå 
ikke er regnet inn. Antall timer etikk fremgår ikke spesifikt i fagplanene, men 
vektingen med henholdsvis vekttall og senere studiepoeng tilsier at antallet timer totalt 
i utdanningens tre år, til sammen utgjør ca 50 timer. Dette er en antagelse basert på 
muntlige beregninger fra de ansatte som har hatt ansvaret for undervisning i etikkfaget 
de siste årene ved Diakonissehjemmets høgskole. Det er dette estimerte antall timer jeg 
bruker i min grafiske fremstilling av antall timer etikk i årene 1992, 1994 og 2006 i 
figur.2.  
Som det fremgår av den skjematiske fremstillingen har antallet timer undervisning i 
såkalte diakonale fag holdt seg noenlunde stabilt fra 1960 og frem til 1978/80. Fra 
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1980 og frem til 1994 faller antall timer dramatisk, fra 144 til 30 timer. I 1978 ble det 
skiftet benevnelse på de diakonale fagene til ”Kristendomsfag”. Innholdet var det 
samme. Benevnelsen ble imidlertid gjort om igjen til diakonale fag i 1981. Timetallet 
fra 1994 er sammenlignbart med dagens timetall på 35 timer undervisning i diakonale 
fag.  
 
Figur 2. Skjematisk fremstilling av antall timer undervist i diakonale fag. Rød graf 
viser antall timer undervist i diakonale fag og etikk til sammen. Blå graf viser antall 
timer undervist i de diakonale fagene. Grønn graf viser antall timer undervist i etikk. 
 
  
 
3.4 Legitimeringsgrunnlaget endrer seg 
Denne kategorien tar utgangspunkt i høgskolens studiehåndbøker. Den første stensilen 
eller brosjyren som kan likne dagens studiehåndbok finner jeg fra 1961 
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”Opptakingsvilkår ved Bergens Diakonissehjem” (Dokument 11). Det er en stensil 
bestående av to oppkopierte A4 ark.  I 1971 har en noe utvidet utgave av denne 
brosjyren fått tittelen ”Velkommen til Bergens Diakonissehjem” (Dokument 27). I 1975 
kommer den første utgaven av en tiårig utgivelse av stensilen ”Bergens 
Diakonissehjems Sykepleierskole” (Dokument 28) som består av åtte A4 sider, og 
inneholder ”Skoleplan og opptaksvilkår for Bergens Diakonissehjems sykepleierskole”. 
I 1985 ble formatet på studiehåndboken endret. Den fremstod nå i ny drakt, et lite, 
innbundet A5 hefte på cirka 20 sider. Den nye layouten ser ut til å skulle erstatte de 
tidligere oppkopierte stensilene. Innholdet er naturlig nok noe utvidet. Intensjonen med 
studiehåndbøkene er å presentere høgskolen og dens innhold for nye studenter.  
Formatet endrer seg videre på 1990 tallet, med en noe større layout og fastere perm. 
Fra 2004 inngår også Fagplanen i Studiehåndboken. Den siste utgaven i papirformat 
foreligger i inneværende år. Det er besluttet at studiehåndbøkene fra og med studieåret 
2006/2007 skal foreligge digitalt på høgskolens nettside. Samtlige utgaver av 
studiehåndbøkene etter 1971 er utstyrt med Diakonissehjemmets logo av duen.  
Jeg vil nedenfor gjøre kronologisk rede for endringer i innhold knyttet til den diakonale 
profilen, og dens legitimitet slik den fremkommer i studiehåndbøkene ved 
Diakonissehjemmets høgskole fra 1961 til 2006.  
3.4.1 1960 og 1970 tallet- diakonal legitimitet gjennom å utdanne 
diakoniarbeidere, med diakonissevigsel for øyet. 
I brosjyren fra 1961 gjøres først opptakskriteriene klare for eleven. Videre gis det 
informasjon om opplæringen i utdanningen og ulike regler som gjelder. Til slutt 
informeres det om vigsel på denne måten; 
Den ferdige søster kallast etter vigselen diakonisse. Det er det namnet som like 
frå den første kristentid har vore brukt på truande kvinner som etter pålegg frå 
Jesus gjekk inn i tenesta mellom lidande og trengande menneske for å forkynna 
evangeliet i handling.(Sjå t.d. Rom. 16,1 f.) (dokument 11). 
 
I stensilen fra 1971 (Dokument 27) gjøres det klart innledningsvis at; 
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Institusjonen har som mål å utdanne diakoniarbeidere. Sykepleierutdanningen 
er en del av den diakonale utdanning og grunnlaget for videre utdanning innen 
kristendomsfagene med diakonisse vigsel for øyet. 
Disse sitatene levner ingen tvil om hva utdanningen tok sikte på. Skolens legitimitet lå 
på det overordnede konkrete målet å utdanne diakonisser som kunne ”forkynne 
evangeliet i handling”.  
3.4.2  1980 tallet – diakonal legitimitet ”fortsatt” gjennom den kristne studenten 
På 1980 tallet utvides den informasjon som gis til elevene og studentene. Samtlige 
årganger av Studiehåndbøkene etter 1985 uttrykker tydelig at høgskolen, som en del av 
stiftelsen Bergen Diakonissehjem, er en diakonal institusjon innen Den Norske Kirke, 
og at formål er å fremme kristen omsorg for mennesket og å dyktiggjøre til utøvelse av 
sykepleie ut fra en kristen forståelse av yrket. Det refereres i samtlige utgaver til 
Grunnreglene for Bergen Diakonissehjem, uten at disse noen gang blir presentert 
eksplisitt i håndbøkene.  
”Studenthåndbok for Bergen Diakonissehjems Sykepleierhøgskole” for årene 
1985/1986, 1987/1988 og 1988/1989 fremstår som like. Innledningsvis i 1985/1986 
utgaven (Dokument 29) står det at ”Bergen Diakonissehjem er en diakonal institusjon 
innen den Norske Kirke, og har som formål å fremme kristen omsorg for mennesket”.  
Videre står det at; ”Sykepleierutdanningen er fortsatt en diakonal utdanning, som har 
som formål å dyktiggjøre til utøvelse av sykepleie ut fra en kristen forståing av yrket” . 
Vi kan merke oss formuleringen ”fortsatt” i setningen over. Ordet understreker 
høgskolens tilhørighet i en tid med store omveltninger. Jeg kan ane et forsvar, og det 
kan virke som at høgskolen ønsker å fremheve at den fortsatt har et diakonalt siktemål, 
selv om den nå har blitt en del av høgskolesystemet, og selv om antallet diakonisser 
som vigsles har gått betydelig ned.  
Et viktig anliggende den gang var at det kun fantes noen få stillinger i menighetene, og 
at majoriteten av de som ble ferdig utdannet sykepleiere ved Diakonissehjemmets 
høgskole gikk inn i stillinger i den spesialiserte diakonien, i institusjonsdiakonien. I 
samme dokument (29), under ”Målsetting for utdanningen” står det at: 
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Utdanningen skal motivere og kvalifisere til sykepleiestillinger innen menighet 
og institusjonsdiakoni. Utdanningen skal videre motivere til diakonal og 
sykepleiefaglig videreutdanning med tanke på diakonale/ kirkelige stillinger. 
 
Ordene ”motivere”og ” ”kvalifisere” er rettet mot studentene, og sier noe om at teksten 
og målene er tydelig adressert til dem. Målsetningen er eksplisitt rettet mot stillinger i 
menighet eller institusjonsdiakoni, og mot videreutdanning med tanke på 
diakonale/kirkelige stillinger. Andre arbeidsarenaer ved verdinøytrale institusjoner som 
sykehjem, helsestasjon eller i hjemmesykepleie, er ikke nevnt. Det fremkommer en 
sterk og entydig fokusering og utfordring i forhold til at studentene skal videreføre 
høgskolens mål og diakonale profil. 
Formuleringene er gjort i presens. Det indikerer aktiv handling. Igjen ser vi at 
formuleringene er rettet mot studentene. Det fremkommer at det ved semesterstart 
arrangeres diakonikurs, men hvordan dette er organisert, og hvor mange timer som 
inngår er ikke spesifisert.  
 
3.4.3 1990 tallet – Diakonal legitimitet gjennom høgskolens program 
I 1997/98 utgaven av studiehåndboken er det store endringer i innholdet sammenlignet 
med utgavene fra 1985 til 1989. Det er nå lagt til et kapittel B om ”Høgskolens 
overordnede målsetting” (Dokument 30, s.3) hvor det innledningsvis refereres til 
Grunnreglene for Bergen Diakonissehjem. Videre står det; 
Høgskolens visjon er å utdanne og utruste kyndige og omsorgsfulle mennesker som 
går inn i tjenester for medmennesker. Dette gjøres ved at Høgskolen; 
- har et utdanningsprogram som tar utgangspunkt i diakonal tenkning og 
som leder frem til offentlig godkjenning som sykepleier 
- har tverrfaglige videreutdanningstilbud blant annet innen veiledning, 
diakoni, etikk og sjelesorg 
- arbeider for å styrke og utvikle diakonien i menigheter og diakonale 
institusjoner 
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- driver faglig utviklingsarbeid innen høgskolens fagområder og gjør dette på 
en måte som oppfyller de krav som er satt til en høyere 
utdanningsinstitusjon 
-  utfører faglige oppdragsarbeid innen undervisning, veiledning, sykepleie, 
diakoni, etikk og sjelesorg 
Virksomheten bygger på 
       -    bekjennelsen til den treenige Gud, verdens skaper, opprettholder og Frelser 
- troen på at Gud har skapt mennesker til å leve i samfunn med Gud og 
hverandre og med ansvar overfor Gud, medmennesker og seg selv 
- Guds kjærlighet, tilgivelse og fordring som et forbilde på hvordan vi som 
mennesker skal forholde oss til hverandre 
- En forståelse av diakoni som tjeneste for Gud ved aktive handlinger overfor 
medmennesker 
- Solidaritet med lidende mennesker 
- Respekt for enkeltmenneskets unike verdi og menneskelivets ukrenkelighet 
- Menneskets iboende evne til å utvikle seg og lære 
                              Vedtatt 17. 06.97 av Hovedstyret for Bergen Diakonissehjem” 
 
Vinklingen i dette skrivet er ny. Nå er det ”Høgskolens visjon…” og ”Virksomheten 
bygger på…” Høgskolen har åpenbart et behov for å legitimere seg, og være tydelig på 
hva den står for. Fokuset er ikke lenger så entydig rettet mot den enkelte student.  
Før 1997 er begrepene ”diakonal” og ”kristen forståelse av yrket” ikke utdypet i noen 
av studiehåndbøkene. Det kan se ut som at høgskolen tok for gitt at elevene/studentene 
visste hva som lå i disse begrepene. I 1997 ser vi imidlertid et brudd med tidligere 
praksis på dette området. Diakonissehjemmets Høgskole og Betanien Diakonale 
Sykepleierhøgskole i Bergen har gått sammen om å legitimere seg. Dette viser seg i 
kapittel F i ”Høgskolens Trosgrunnlag og faglige profil” (Dokument 30, s.17), hvor det 
i et felles dokument for Diakonissehjemmets Høgskole og Betanien 
Sykepleierhøgskole grundig redegjøres for de to høgskolenes diakonale grunnlag. 
Dokumentet; 
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…søker å uttrykke hvilken tro og tenkning som ligger til grunn for 
utdanningene og hvordan høgskolene kan forberede studentene til å møte 
framtiden som fagpersoner utdannet ved diakonale høgskoler. Basis for dette er 
den kristne tro, menneskesyn og diakoni. Dette dokumentet starter derfor med 
høgskolenes syn på disse grunnleggende fenomen. Dokumentet er en integrert 
helhet og må derfor leses på denne bakgrunn. 
Hensikten med å beskrive vårt trosgrunnlag og vår faglige profil er å klargjøre 
høgskolenes ståsted og vår felles forståelse. Dokumentet skal danne grunnlag 
for høgskolenes og de enkelte ansattes virksomhet. Det retter seg mot studenter, 
ansatte, og kursdeltakere, institusjoner, organisasjoner og andre 
samarbeidspartnere. 
Videre kommer de to høgskolenes redegjørelse for begrepene; Menneskesyn, Livsmot, 
Håp og Lidelse, Diakoni og til slutt Sykepleie; 
Den diakonale sykepleierutdanningen søker å gi studentene en diakonal 
identitet som yrkesutøver i helsetjenesten og i kirke- og menighetsliv. Det skjer 
ved at den diakonale tradisjonen, det kristne menneskesyn, verdiene, og 
utfordringene som ligger i diakoniforståelsen blir løftet frem og belyst sammen 
med sentrale sykepleiefaglige begreper.     
I dette siste avsnittet, siste setningen kan det se ut som at diakonien nå er mer integrert 
i sykepleiefaget som sådan. Diakonien kommer ikke lenger så tydelig frem i antall rene 
undervisningstimer. Jamfør pkt 3.2. som dokumenterer nedgangen i antall timer 
undervist i diakonale fag. 
Det at begreper blir gjort rede for på den måten som vi ser i dokumentet ”Høgskolens 
Trosgrunnlag og faglige profil”, med henvisninger til bibelvers, representerer noe helt 
nytt sett i forhold til det materialet som finnes fra 1960 og frem til i dag. Tidligere har 
det bare vært referert til Grunnreglene for Bergen Diakonissehjem, uten at disse har 
vært presentert eksplisitt.  
Denne endringen indikerer at Høgskolen nå åpenbart har et behov for å legitimere seg 
tydelig som diakonal institusjon. Dette ser jeg i sammenheng med at ”særvilkårene” 
med krav om kristen bekjennelse ble fjernet i 1995. Særvilkårene ble også fjernet i 
opptaksvilkårene for Betanien diakonale høgskole, og begge høgskolene hadde behov 
for å klargjøre hvilke premisser de nå skulle drive videre på.  
”Ressursdokument i diakoni for grunnutdanningene ved de diakonale høgskolene” (Uri 
Øverland red.) kom som tidligere nevnt i 1995. Dokumentet var et svar på de behovene 
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som oppstod i forbindelse med at særvilkårene ble tatt bort. Dokumentet var utarbeidet 
av det daværende nettverksmøtet for rektorer ved de diakonale høgskolene. Hensikten 
med dokumentet var at det skulle være et hjelpemiddel til å planlegge, og gjennomføre 
undervisning i de diakonale fag i grunnutdanningene. 
Det blir åpenbart viktig for skolen å profilere seg tydeligere som diakonal institusjon 
ettersom målgruppen nå har endret seg. Høgskolene må i større grad, etter at 
særvilkårene falt bort, forholde seg til at de har et tilfang av både kristne og ikke 
kristne studenter.  
3.4.4 År 2000 til 2006- diakonal legitimitet gjennom utdanning til ”kompetanse 
med hjertevarme” 
Fra 2000 til 2004 blir det ikke gjort innholdsmessige endringer, annet enn i forhold til 
plassering av kapitler i Studiehåndboken. I 2000/2001 utgaven er kapitlet om 
”Trosgrunnlag og faglig profil” plassert på side 14. I 2001/2002, 2002/2003 og 
2003/2004 utgavene er dette kapitlet imidlertid flyttet frem, til side 3 i håndboken.  
Innledningen og ”Målsetting for sykepleierutdanningen ved Diakonissehjemmets 
Høgskole” er som før i 2004/2005, og 2005/2006 utgaven (s.50). ”Høgskolens 
målsetting og verdigrunnlag” (Dokument 31) er imidlertid fornyet på noen punkter i 
den siste utgaven. Tre av disse angår den diakonale profilen og står under overskriften; 
  Dette utfordrer oss konkret til; 
-et aktivt samfunnsengasjement mot urettferdighet og krenkende politiske 
systemer 
-en særlig oppmerksomhet mot menigheter og diakonale institusjoner 
-å gi innhold til begrepet kompetanse med hjertevarme   
 
En annen vesentlig endring i 2005/2006 utgaven er at kapitlet om ”Trosgrunnlag og 
faglig profil” som kom inn i studenthåndboken i 1997/98 utgaven, nå er tatt ut igjen. 
Det kan se ut som at kapitlet må vike plass for Kvalitetsreformen og alt det den brakte 
med seg av nye retningslinjer og systemer.  
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Utviklingen kan kort oppsummeres slik; På 1960 og 1970 tallet hadde høgskolen stort 
sett med kristne elever å gjøre, som man da forventet hadde et forhold til diakonien og 
dens virksomhetsområder. Majoriteten av dem hadde kanskje også diakonissevigsel 
som mål. Det var unødvendig å redegjøre for innholdet i høgskolens overordnede mål 
og verdigrunnlag. Utover på 1980 tallet skjedde det mye med utdanningens form, vi ble 
en del av høgskolesystemet, studentene fikk studentstatus, og de studiesosiale vilkårene 
ble like for alle. Studentene skulle også utfordres i større grad. Fokuset ble mer rettet 
mot den enkelte i organisasjonen. Utover på 1990 tallet, og etter at særvilkårene 
opphørte i 1995 fikk høgskolen en mer sammensatt studentmasse, både kristne og ikke 
kristne studenter. Konkurransen med de verdslige høgskolene spiller nå en større rolle. 
Fokuset dreier seg over mot; Hvem er vi som institusjon? Hva er det vi har som de 
andre, verdslige høgskolene, ikke har. Hva er vårt særpreg i konkurranse med de 
andre?  
Det opplyses i alle disse dokumentene fra 1961 til 2006 om at det holdes andakt hver 
morgen i kapellet på Søsterhjemmet og det er studenter og ansatte som deler ansvaret 
for disse. Det opplyses også om at det ved institusjonen holdes Gudstjenester, andakter 
og foreninger. 
Et eksempel på hvordan formuleringene i Studiehåndbøkene har endret seg, kan være; I 
1985 utgaven står det at ”utdanningen skal motivere og kvalifisere til tjeneste i 
menigheter og institusjonsdiakoni”.  Formuleringen er rettet mot studentene, og 
utfordrer direkte til tjeneste i menighet og institusjonsdiakoni. Formuleringen i 2006 
utgaven er endret til; ”Dette utfordrer oss konkret til en særlig oppmerksomhet mot 
menigheter og diakonale institusjoner” (Dokument 32, s.9 ). Det er ikke lenger bare 
studentene som utfordres, det er nå også de ansatte og høgskolen som sådan, som 
utfordres. Utfordringen er ikke lenger så direkte og begrenset, den virker mer indirekte 
og åpen. 
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3.5 Diakonien i utdanningen finner nye veier 
Diakonissehjemmets høgskoles overordnede diakonale målsetning konkretiseres 
gjennom fagplanene som er utarbeidet ved høgskolen. Fra 1982 til 2000 foreligger en 
fagplan for hver studieenhet i utdanningen hvert studieår, det vil si tre fagplaner pr år. I 
det følgende vil jeg gjøre rede for hvordan den diakonale profilen viser seg i disse. Det 
foreligger ikke fagplaner, men skoleplaner, før denne tid, og disse er så lite 
beskrivende at jeg har valgt å ikke innlemme dem i denne kategorien. Jeg vil forsøke få 
frem hovedtrekk og strømninger i tiårene fra 1980 og frem til i dag.  Jeg trekker frem 
eksempler for å illustrere og dokumentere dette.  
3.5.1 1980 tallet ; Studenten - fra utøver til observatør i menighetspraksis 
I Fagplan for 1. årsavsnitt, 1982 (Dokument 33), kurs I ”Sykepleiens Verdigrunnlag” 
står det at; 
dette kurset er plassert først i utdanningen, da en ønsker at studentene skal tilegne seg 
grunnleggende kunnskaper om skolens verdigrunnlag og få en innføring i 
tenkningsgrunnlaget for sykepleiefaget.  
Emneområdene som tas opp i kurset er; Sykepleiebegrepet, Helsebegrepet, 
Menneskesyn og Diakoni. Under det siste punktet Diakoni, redegjøres det for; Bibelske 
begrunnelser for diakoni, Ulike diakonisyn, Diakoniens historie og Diakoni i 
internasjonalt perspektiv. 
I kurs II ”Sjukepleieprosessen” under pkt 3 ”Mennesket sine grunnleggjande behov, 
Den åndelege sida” står det at studentene skal ha undervisning i kristen sjelesorg. 
Timetallet er ikke spesifisert. 
Kurs III har en egen ”Plan for menighetspraksis”.  Målsetning for denne praksis 
gjenspeiler tett kontakt med en menighet, og konkret anvendelse av kunnskap i 
praktisk diakonal tjeneste. Praksisen beskrives som todelt og inneholder to ukers 
heltidspraksis i en menighet og videre en såkalt ”parallell – praksis” med ca. 2 timer pr 
uke resten av skoleåret. Målsetting for menighetspraksis er at studentene skal; a) kunne 
redegjøre for diakoniens teoretiske og praktiske innhold, for organisering av kirkens 
diakonitjeneste, for diakoniarbeidernes ansvar i kirken, og for diakonale behov og 
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tiltak i en konkret menighet. b) anvender sine kunnskaper i en konkret diakonal 
tjeneste. 
Fagplan for 1985 (Dokument 34) viser at oppfølgingen av menighetspraksisen, med to 
timers kontakt i uken i et år etterpå, tatt bort. Denne delen ble erstattet av en skriftlig 
oppgave. I 1988 ser vi en ytterligere ”nedbygging” av denne praksisen, hvor 
menighetspraksisen reduseres til 2-3 dager hvor studentene i grupper skal undersøke 
diverse spørsmål knyttet til menighetens og studentenes diakoniforståelse.  
I Fagplan for 1. årsavsnitt 1988 (Dokument 35) kommer det frem strukturelle og 
innholdsmessige endringer av utdanningen som sådan. 1. årsavsnitt bygges nå opp av 
seks kurs. Kurs IV ”Ferdigheter i etisk ansvar og diakoni”… ”gir en innføring i 
sentrale begreper i diakoni, den kristne tro, sjelesorg, etikk og åndelig omsorg”. 
Hovedvekten i 1. år er lagt på at studenten avklarer sitt eget forhold til innholdet i disse 
begrepene. Innholdet er hentet fra sentrale tema innen de nevnte fagområdene. 
Menighetspraksis er nå redusert til to- tre dager hvor studentene i grupper skal utrette 
følgende; 
Mål for praksisstudiet; 
1) Studenten undersøker hvordan menigheter/diakonale 
organisasjoner/institusjoner forstår og begrunner diakonioppdraget og ser 
hvordan dette kommer til uttrykk innen et avgrenset område. 
2)studenten reflekterer over egen diakoniforståelse i forhold til erfaringer i 
praksisstudiet og litteratur. 
3)studenten samler og bearbeider stoff til utarbeiding av oppgave. 
 
Fagplan for 2.årsavsnitt, 1988 (Dokument 36), har et nytt kurs IV ”Kunnskap om 
ferdigheter i etisk ansvar og diakoni”. Det gjøres innledningsvis klart at hensikten med 
kurset er;  
Studenten vurderer og handler ut fra grunnleggende etiske prinsipper i 
sykepleien og ut fra et kristent menneskesyn i møte med enkeltmenneske og i 
samfunnsspørsmål.  
Mål for 2. året er;  
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1. Studenten analyserer praktiske erfaringer der verdi- og livssynspørsmål er 
aktuelle. 
2. Studenten evaluerer egen praksis: om hun/han følger etiske prinsipper i 
sykepleien og om hun/han handler i overensstemmelse med et kristent 
livssyn. 
3. Studenten viser respekt for andre når hun/han prøver ut prinsipper innen 
etikk, åndelig omsorg, sjelesorg og diakoni.                               
Vi ser her et eksempel på hvordan utviklingen tilkjennegir seg i målsetningene. I 1982 
utfordres studenten til ”konkret anvendelse av kunnskap i praktisk diakonal tjeneste” til 
at studenten i 1988 skal ”undersøke hvordan menigheten diakonale 
organisasjoner/institusjoner forstår og begrunner diakonioppdraget” og ”reflektere 
over egen diakoniforståelse”. Fra å være en utøver av diakonioppdraget i praksis er 
studenten redusert til observatør. 
 
3.5.2 1990 tallet – nye utfordringer og arenaer for diakonien  
Utover på 90 tallet bærer fagplanene i økende grad preg av å utfordre studentene til 
bevissthet i forhold til eget ståsted når det gjelder spørsmål knyttet til de diakonale 
fagene. Mål for utdanningen er mer aktivt formulert enn tidligere, og studentene 
utfordres konkret i forhold til utfordringer som ligger i samfunnsendringen spesielt, i 
møte med det moderne mennesket, på nye arenaer; overfor det sekulariserte mennesket, 
og i forhold til nyreligiøsitet.  
Fagplan for 1. studieår, 1992/1993 (Dokument 37) representerer en ny tid på den måten 
at nå har høgskolen et samarbeid med Betanien Sykepleierhøgskole. Dette viser seg 
blant annet i en betydelig utvidet fagplan, med en tydeligere redegjørelse av diakonalt 
ståsted. De teoretiske studiene i utdanningen er nå organisert i 9 ulike kurs innen 
sykepleiens kunnskapsområder. Disse er gjennomgående for alle tre utdanningsår. 
Diakonien er ivaretatt i kurs IV ”Åndelig omsorg, sjelesorg og diakoni”. Hensikten 
med kurset er at studenten etter 3. år;  
Ivaretar pasientens behov for omsorg på det åndelige og sjelesørgeriske 
område. Er bevisst sitt diakonale ansvar som sykepleier. Ser diakoni i et 
helsefremmende og sykdomsforebyggende perspektiv. 
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I Fagplan for 2. studieår, 1993/94 (Dokument 38), for Betanien Diakonale 
Sykepleierhøgskole og Diakonissehjemmets Sykepleierhøgskole, ses et eksempel på, i 
kurs IV, at målene er noe mer aktivt formulert enn tidligere; 
1. Studenten anvender kunnskaper i åndelig omsorg og sjelesorg i sin 
sykepleiepraksis. 
2. Studenten samarbeider med personalet i avdelingen og prest. 
3. Studenten er bevisst eget verdigrunnlag og livssyn. 
4. Studenten bevisstgjør egen diakonal holdning i møte med det enkelte 
menneske.  
Det overordnede målet for kurs IV er at studenten; ”Ser diakoni i et helsefremmende og 
sykdomsforebyggende perspektiv”.  
I Fagplan for 3. studieår 1994/95 (Dokument 39) gjøres det klart at læringsområdet for 
3. året er videreføring av kunnskaper fra 1. og 2. år innen åndelig omsorg og sjelesorg. 
Tema knyttes til sykepleie til mennesker med kronisk sykdom og psykiske lidelser, og 
til verdensvid diakoni. Målene er beskrevet slik; 
1. Studenten er bevisst eget verdigrunnlag og livssyn. 
2. Studenten ser sjelesørgeriske/åndelige behov og ressurser hos pasient/klient. 
3. Studenten tar aktivt del i å imøtekomme pasientens behov ut fra pasientens 
premisser og andre aktuelle samarbeidspartnere. 
 
4. Studenten bearbeider spenninger som kan oppstå i møte med andres 
overbevisning. 
 
5. Studenten er bevisst sitt diakonale ansvar som sykepleier. 
 
Når det gjelder innholdet i undervisningen om diakoni er dette nærmere spesifisert i 
dokumentets pkt. 2.4.2 DIAKONI; 
 Et samfunn i forandring- nye utfordringer for diakonien 
- kirkeasyl, barmhjertighet eller politikk, Nyreligiøsitet og alternativ medisin 
som utfordring for kirke og diakoni, Satanisme/ okkultisme 
     Institusjonsdiakoni 
- kjennetegn på en diakonal institusjon, sammenheng mellom fag og tro, diakoni 
som brobygger og motkultur 
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Misjonsvirksomhet 
- et liv i tjeneste, misjonæren som kulturforandrer, et kristent kultursyn 
 
Fagplan for sykepleierutdanningen 1996/97 (Dokument 40) har satt opp konkrete 
henvisninger til bibelvers i pensumlisten. Dette representerer noe helt nytt i Fagplan- 
sammenheng. Det blir ikke fulgt opp i årene som følger. 1997/1998 utgaven 
(Dokument 41) fremstår som en mer detaljert plan. Mål og innhold er grundig 
beskrevet, og studieprogresjon fremkommer tydelig i redegjørelsene for de tre 
studieårene. Målsetning for diakonifagene i 1. året er integrert i punktpraksis og i 
prosjektoppgave. Studentene blir tydelig utfordret og ansvarliggjort i forhold til 
kunnskap om de diakonale fag. I 2. året er målene rettet mer mot at studentene skal 
kunne anvende disse kunnskapene i praksis. I 3. året kreves det at studenten er bevisst 
sitt diakonale ansvar, og at hun ”tar aktivt del i ” og ”identifiserer” sjelesørgeriske og 
åndelige behov hos pasienten.  
3.5.3 År 2000 til 2006 – diakoni – et gjennomgående perspektiv for alle fagene i 
utdanningen 
I 1999/2000 fremstår nok en gang Fagplanen med ny struktur (Dokument 42); studiet 
er inndelt i 4 ulike kurs, som er gjennomgående for alle tre studieenhetene. 
Innledningsvis gjøres det klart at diakoni må forstår ”som eget fag og som et 
gjennomgående perspektiv for andre fag” i utdanningen. Målsetningene for kurs 1 er 
utfordrende og omfattende, men samtidig tydelige og konkrete hva diakoni angår; 
Undervisningsprogrammet bygger på høgskolens hovedmålsetning, høgskolens 
trosgrunnlag og faglige profil. 
Studenten skal etter endt utdanning; 
- ha en selvstendig sykepleieridentitet basert på sykepleiefagets tradisjon og 
diakonale historie 
 
- ha kunnskaper om diakoni som fag, som del av kirkens liv og som 
helsefremmende virksomhet 
 
- vurderer og handler ut fra grunnleggende etiske prinsipper, og et kristent 
menneskesyn i møte med det enkelte menneske og i samfunnsspørsmål. 
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Fra og med 2001 ble det laget felles fagplaner for alle tre årene. Disse bygger på 
Rammeplan og forskrift for 3-årig sykepleierutdanning fastsatt av KUF 7.januar 2000. 
(Godkjent i Høgskoleråd ved Diakonissehjemmets Høgskole 14.mai 2001, revidert mai 
2002). 
Som følge av implementering av Kvalitetsreformen i 2003 får vi en modulisering av 
innholdet i utdanningen. Det kan se ut som at dette i en overgang medfører at de 
diakonale mål og fag bare er integrert i to moduler, nemlig modul 3 og 11 (Dokument 
43). Fagområdet ”Diakoni” er omhandlet i modul 3 ”Sykepleiens faglige og 
vitenskapelige grunnlag”. Der omhandles temaet ”Sykepleiens historie og tradisjon”. 
Videre omhandles diakonien i modul 11 i 5. semester; ”Sykepleierens ansvar og 
funksjonsområde knyttet til hjemmebaserte tjenester og psykisk helsevern” delemne 
1D. Mål beskrevet i denne modulen er; 
-Studenten vurderer hva det diakonale aspektet innebærer for egen utøvelse av 
sykepleie i og utenfor institusjon 
-Studenten viser selvstendighet i vurderinger knyttet til sitt diakonale ståsted    
Jeg kan ikke se at det undervises noe i fagområdet diakoni i 2. utdanningsår. Det kan 
virke som at fagplanen nå ikke er så oversiktelig som før og at det er en del tema som 
blir ”gjemt” eller puttet inn i ulike moduler. 
Dette blir imidlertid rettet opp, og forbedret i 2004/2005 utgaven (Dokument 44), hvor 
Fagplanen for første gang innlemmes i Studiehåndboka. De diakonale fagene og 
målene er her langt tydeligere med i flere moduler, da formulert som mål knyttet til de 
ulike fagområder. Et eksempel er beskrevet i modul 3 ”Sykepleiens faglige og 
vitenskapelige grunnlag. Sykepleiens historie. Metode og etikk”( side 69). Mål for 
studenten er: 
- har kunnskap om sykepleiens historie og ser sykepleien i et historisk 
samfunnsmessig perspektiv 
- ser sykepleien som en del av den diakonale historie 
- har kunnskap om generell diakoni, som del av kirkens liv og som 
helsefremmende virksomhet 
- vurderer ulike problemstillinger knyttet til individ og samfunn ut fra 
grunnleggende etiske prinsipper og et kristent menneskesyn   
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- har kunnskap om diakoni og etikk 
 
Et annet eksempel er hentet fra modul 12 ”Forebyggende helsearbeid, sosiologi og 
lovgivning, svangerskap og barselomsorg”. Målet er formulert på denne måten; 
”Studenten har innsikt i diakoniens utfordringer i et forebyggende perspektiv nasjonalt 
og internasjonalt”. 
Modul 13 ”Sykepleiers ansvar og funksjonsområde innen psykisk helsevern” har med 
målformuleringer som går på å ivareta pasientens åndelige behov. To av målene er;  
-identifisere åndelige uttrykk hos pasienten, og ta aktivt del i å hjelpe pasienten i 
forhold til dette ut fra egne premisser. 
-hjelpe pasienten/klienten til å praktisere sin religion og å gjøre egne valg. 
 
Modul 16 ”Pasientperspektivet og forberedelser til yrkeslivet” har med flere egne mål 
som utfordrer studenten. 
-studenten er bevisst sitt diakonale ansvar som sykepleier 
-studenten har innsikt i diakoni i et internasjonalt perspektiv 
-studenten vurderer hva det diakonale aspektet innebærer for egen utøvelse av  
  sykepleie i og utenfor institusjon 
-studenten viser selvstendighet i vurderinger knyttet til sitt diakonale ståsted 
 
Fagplan for 2005/2006 har også diakoni som ”et gjennomgående perspektiv ” for alle 
moduler.  
Oppsummering; på 1980 tallet kan det se ut som at konkret øvelse og utøvelse av den 
diakonale sykepleien i menighetene var viktig for høgskolen. Dette endret seg, og en 
periode ble studentene redusert til observatører. Ut over på 1990 tallet ser det ut som at 
høgskolen i større grad igjen ønsker å få studentene til å anvende kunnskapen sin. 
Uttrykk brukt i målsetningene, som; Handler, samarbeider, anvender, er bevisst, 
identifiserer, tar aktivt del i, osv. indikerer dette. Nye utfordringer ligger i 
samfunnsendringene og bringer med seg nye oppgaver, utfordringer og arenaer for 
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diakonien. I år 2006 kan det se ut som at er høgskolens fremste mål er å sette den 
enkelte student i stand til selv å vurdere den diakonale utøvelsen av faget, uavhengig 
av arena.  Studentene utfordres i forhold til eget ståsted og i forhold til kunnskap og 
konkret kompetanse til utøvelse av diakonien gjennom sykepleietjenesten, på ulike 
arenaer. Arenaen for utøvelse av diakonal sykepleie er tilsynelatende mer åpen.  
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4.0 TEORETISK REFERANSERAMME 
Oppgaven tar mål av seg til å beskrive den diakonale profilen til Diakonissehjemmets 
høgskole, Haraldsplass fra 1960 og frem til i dag. Det dreier seg om en diakonal 
utdanningsinstitusjon, en organisasjon med et kristent verdigrunnlag som har lange 
tradisjoner i forhold til utdanning av sykepleiere. Høgskolens virksomhet og 
målsetning har til alle tider vært å utdanne sykepleiere som kan utøve kristen omsorg. 
Jeg finner det naturlig å belyse oppgaven med teori som beskriver diakonal 
virksomhet. Jeg presenterer teori som setter sykepleie, omsorg og kall inn i den 
diakonale sammenhengen. Videre har jeg med organisasjonsteoretiske begreper, og 
teori om integrasjon. Mer enn noe annet er det læreplaner som avgjør hva som skal 
være utdanningens innhold, og derfor har jeg valgt å ha med noe læreplanteori. 
 
4.1  Diakoniens virksomhetsområder 
Selve ordet diakoni betyr tjeneste. Ut ifra en kristen virkelighets- og begrepsforståelse 
kan man ikke tjene eller hjelpe andre mennesker på en hvilken som helst måte, men ut 
fra Jesu Kristi forbilde. Han er den første diakon, Han er diakoniens opphav og 
fullendelse. Fordi Kristus er forbildet, springer diakoniens egenart ut av 
gudstjenestefellesskapet og dermed forkynnelsens og sakramentenes forståelse av hva 
menneskets situasjon egentlig er, hva menneskelig omsorg betyr og skal ta sikte på 
(Roksand, 1983).  
Diakonien kan sies å være diskriminerende (Bergem, 1998). Den må og skal gjøre 
forskjell på folk. Ikke når det gjelder menneskeverd, men når det handler om 
menneskets livssituasjon. Diakonien har sitt arbeidsfelt der hvor mennesker lider urett, 
holdes nede, sliter med sykdom eller annen lidelse – kort sagt der hvor mennesker er i 
nød. 
Kirkerådet sier det på denne måten i sin Plan for diakoni i Den Norske Kirke (1987);  
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Med diakoni forstås kirkens medmenneskelige omsorg og fellesskapsbyggende 
arbeid, og den tjeneste som i særlig grad er rettet mot mennesker i nød.  Dette 
gjelder på alle plan, nasjonalt så vel som internasjonalt  
Arbeidsformene og tjenestene i det diakonale arbeidet kan grovt deles inn i fire ulike 
virksomhetsområder; 1) Materielt livs- grunnlag og sosial rettferdighet, 2) Kontakt og 
fellesskap, 3) Sjelesorg og 4) Helse og omsorgsarbeid. Alle sider ved menneskelivet er 
således en utfordring for diakonien og gjenstand for dens tjeneste (Kirkerådet 1987). 
I heftet ”Diakoni – et annerledes språk” skiller Wenaas m.fl.(2001) mellom tre 
uttrykksformer for diakoni. Allmenn diakoni; som på mange måter svarer til den 
lutherske tanken om det allmenne prestedømmet. Alle troende er gjennom dåpen 
vigslet til ”prester”, og av den grunn likeverdige medlemmer av Jesu disippelflokk. 
Den organiserte diakonien er den som til enhver tid viser seg for oss i kirken; gjennom 
menighetens diakoniutvalg, og gjennom diverse oppgaver utført av vigslete diakoner 
og diakonisser. I den spesialiserte diakonien er imidlertid utfordringene så store at det 
kreves særlig faglig kompetanse, som i deler av helsesektoren, i bistandsarbeid og 
sosialsektoren. Konkret kan det være i diakonale sykehus, diakonale sykehjem, 
diakonale hospice, diakonale rusavvenningsinstitusjoner eller i annet diakonalt arbeid 
med for eksempel katastrofeberedskap eller utviklingsarbeid. I denne delen av 
diakonien er det faglige og trosmessige integrert i en enhet i utøvelsen av faget. Det er 
denne spesialiserte diakonien sykepleierutdanningen ved Diakonissehjemmets 
Høgskole tar sikte på å utdanne til. 
4.1.1 Diakoni og sykepleie 
Diakoni kjennetegnes av virksomhet basert på kristen tro, faglig kvalitet og omsorg for 
hele mennesket, med særlig blikk for de som har det verst. Så lenge det finnes 
mennesker som lider på ulike vis, det være seg sosialt, åndelig, psykisk eller fysisk, vil 
grunnlaget for å utdanne diakonale sykepleiere og å drive utøvelse av diakonal 
sykepleie være tilstede.   
Sykepleierutdanningen ved Diakonissehjemmets høgskole tar mål av seg til å utdanne 
og utruste mennesker til kompetent, omsorgsfull og modig tjeneste for mennesker 
(Studiehåndbok 2005/2006). Dette målet springer ut fra at Stiftelsen Bergen 
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Diakonissehjem er en diakonal institusjon innen Den Norske Kirke, og har som formål 
å fremme kristen omsorg for mennesket. 
Sykepleie er beskrevet som en humanvitenskap. Den beskjeftiger seg med menneskelig 
opplevelse, og med helse og sykdom. Opplevelse skapes av historie, signifikante andre, 
politikk, sosiale strukturer, kjønn og kultur. Sykepleien er opptatt av hvordan disse 
perspektivene skaper aktivitet og reaksjon (Meleis, 1991). 
Sykepleiens ansvarsområder består i å fremme helse, forebygge sykdom, gjenopprette 
helse og lindre plager. Sykepleie omfatter ulike delfunksjoner; den helsefremmende, 
den forebyggende, den behandlende, den lindrende, den undervisende, den 
administrerende og den fagutviklende funksjon. I praktisk utøving av sykepleiefaget er 
delfunksjoner ofte integrert i en helhet. Tid, sted og situasjon avgjør hvilke sider av 
sykepleien som er mest fremtredende i den enkelte sammenheng (Kristoffersen, 
Nordtvedt og Skaug, 2005, bind 1). 
4.1.2 Diakoni og kall 
Ordet kall er ikke tilstede i min empiri. Begrepet har ikke vært nevnt i noen av de 
dokumentene jeg har hatt tilgang til. Jeg anser det allikevel nødvendig å klargjøre 
kallets betydning i diakonien. 
Anders Bergem, teolog og førstelektor, skriver i sin bok Kristen tro og profesjonell 
omsorg (1998, s. 241) at den diakonale tjenesten som sådan ikke springer ut av den 
enkeltes subjektive kallsopplevelse. Det er gjennom ordet og sakramentet, i det 
fellesskapet der Guds ord forkynnes og nådemidlene forvaltes at den diakonale 
tjenesten springer ut. Han mener at den enkelte utfører sin tjeneste innenfor rammen av 
det oppdraget til tjeneste som kirken har fått av sin Herre. Det er dette felles gudgitte 
oppdraget som bestemmer dagsorden og som utfordrer den enkelte i diakonien.  
Innenfor denne rammen kan imidlertid den enkelte kristne oppleve et direkte, personlig 
kall fra Gud til en bestemt oppgave. Det kan være som en personlig konkretisering av 
en spesiell del av dette store oppdraget, som i utgangspunktet er gitt til kirken (ibid.). 
Kallet og faget forenes på denne måten i diakonien. 
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Bergem skriver videre at et personlig kall ikke er en nødvendig forutsetning for å ha en 
diakonal identitet. Identiteten har ikke sin rot i den enkeltes kallsopplevelse, men i 
selve oppdraget (ibid.).  
4.1.3 Sykepleie og kall 
Kari Martinsen er en av sykepleieteoretikerne som har befattet seg med historie og 
filosofi. I boken Øyet og Kallet (2000) gir hun innspill til utdypninger av 
kallsforståelsen generelt og spesielt knyttet til framveksten av diakonien på 1800 tallet 
i Norden. Hun skriver at kallet, grunnmenneskelig forstått, er en alminnelig opptatthet 
av livet – en fordring om å akte livet, ta vare på det. Hun mener at det er det som ligger 
i skapelsestankens eller aktelsens livsforståelse. Hun hevder videre at dette er en meget 
radikal og samfunnsomveltende kallstanke, og at det var et slikt kall noen av våre 
formødre i sykepleien pekte på (ibid, s.115). 
I sin innledning til kapittelet Kallet – kan vi være det foruten? skriver Martinsen; 
Kall kan forstås som en troshandling. Det vil si som en kristen tro uttrykt i et 
kjærlighetssinnelag virksom i handling (pietismens ståsted). Kall kan også 
forstås religiøst og humant. Kall er en verdslig oppgave stilt av Gud om å ta 
hånd om det nødlidende menneske. Og kall er en fordring livet stiller meg i rent 
humant om å møte og ta hånd om mitt medmenneske. Kallet er gitt som en 
livslov om neste-kjærlighet som er grunnmenneskelig (skapelsestankens 
ståsted) (Martinsen, 2000 s. 87). 
 
Kari Martinsens oppfattelse av omsorg er nært knyttet til hennes oppfattelse av kallet 
(Malchau, 2000). Hun ser både omsorg og kall nært knyttet til nestekjærlighet. I 
sykepleiens historie har ulike måter å definere kallet på, vært en kontinuerlig kilde til 
konflikt.  Martinsens mange arbeider (1979 og 1984) viser hvordan diakonissenes 
arbeid gjennom historien primært var fundert i et kristent kall, beskrevet som en 
frivillig tjeneste for Gud og for mennesket, hvor tjenesten var rettet mot samfunnets 
svakeste. 
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Hennes forståelse av sykepleiefaget er knyttet til en fenomenologisk og livsfilosofisk 
tradisjon. Hun mener at omsorg er en fundamental forutsetning for våre liv eller et 
grunnleggende trekk ved det å være menneske. Vi er grunnleggende avhengige av 
hverandre. Livet er gitt oss som gave, og oppgaven vår er å ta vare på hverandre. 
Omsorg er nestekjærlighet, og utspilles i mellommenneskelige relasjoner (Martinsen, 
1989).  
Omsorg som konkret handling krever begrunnelse som bygger på sykepleierens faglige 
og etiske vurdering av situasjonen. Anvendelse og utøvelse av fagkunnskap, tilegnes 
gjennom praktisk erfaring og ved hjelp av eksempellæring. Studenten, eller novisen, 
som Martinsen kaller henne, tilegner seg på denne måten faglig skjønn. Sykepleie er 
faglig omsorg, og forutsetter to parter, den som lider og den som viser omsorg. I denne 
relasjonen må den som viser omsorg ha en holdning som formidler åpen tale, håp, tillit, 
barmhjertighet og kjærlighet. Slik kan den andre oppleve å bli tatt imot. Omsorgen 
bestemmes ut fra mottakers situasjon, og de muligheter og begrensninger som ligger 
der. Dette krever innsikt i situasjonen. Martinsen bruker lignelsen om ”Den 
barmhjertige samaritan” som eksempel på forbilledlig omsorg (ibid.). 
 
4.2   Organisasjonsteoretiske begreper 
Einar Aadland (1994), cand. theol. og førsteamanuensis ved Diakonhjemmets 
høgskolesenter i Oslo skriver i sin bok Kultur i helse-, sosial- og 
utdanningsorganisasjonar  at ”Organisasjonar er små kulturlandskap der både 
medvitne og umedvitne verdiar og normer utviklar seg, fester seg, endrar seg og blir 
skifta ut” (s.12). Boken tar for seg kultur i kunnskapsorganisasjoner spesielt, noe jeg 
finner overførbart til min problemstilling. Han har en samfunnsvitenskapelig 
innfallsvinkel til tolkningen av organisasjonskultur. 
4.2.1 Organisasjonskultur 
Aadland (1994) har skrevet om ulike kulturer innenfor helse- sosial- og utdannings- 
organisasjoner. Han skriver at organisasjonskultur kan defineres som; 
  
77 
77 
Mønster av opne og løynde verdiar som pregar ei gruppe og som manifesterar 
seg i kulturuttrykk. Kulturmønsteret ligg på ein skala mellom stabilitet og 
dynamikk, heilskap og mangfald (Aadland,1994, s. 16). 
En organisasjonskultur lever og er i kontinuerlig endring og utvikling. Kulturen må 
derfor ifølge Aadland (ibid.), leses i et prosessperspektiv. Endringens fart sier noe 
vesentlig om stabilitet og dynamikk. Kulturanalyse må således sees som det å leve med 
i en kultur en viss tid, og må forstås som en sirkulær prosess som griper endrende inn i 
organisasjonens liv gjennom en stadig veksling mellom observasjon og tolkning. 
Kultur har ofte vært definert som felles verdier i en organisasjon. Denne definisjonen 
har de senere årene fått en bredere betydning. Kultur blir nå også sett på som mønster 
av ustrukturert verdimangfold, noe som har åpnet opp for å inkludere konflikter og 
flertydige tolkninger i kulturbildet. 
Aadland (1994) refererer Deal og Kennedy som skal ha sagt at ”kultur er det som sit i 
veggene”, eller ”måten vi har det på her hjå oss”. Disse formuleringene fremhever 
viktige kjennetegn ved kultur; den er uformell, grunnleggende, stabil og vanskelig å 
sette fingeren på. 
Aadland (1994, s. 51) refererer også til Edgar Scheins definisjon, som legger tydelig 
vekt på læringsaspektet i kulturbegrepet. Definisjonen sier både hva kultur er; nemlig 
grunnleggende oppfatninger, og hvordan den kommer til uttrykk; gjennom rette 
oppfatninger, tanker og følelser. I tillegg forteller den hvordan kultur oppstår; som 
læring av hvordan organisasjonen skal mestre ytre og indre problem. Uttrykket 
”Grunnleggende oppfatninger” er vidt og dekker hele verdensbildet, 
virkelighetsoppfatninger, filosofisk grunnsyn og livssyn. 
 
4.2.2 Verdier i organisasjoner 
Verdier er viktige og sentrale i utformingen av en organisasjons selvforståelse og 
kjernevirksomhet. 
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Kjerneomgrepet i organisasjonskultur er verdi. Verdiar er mål, ideal og 
prioriteringar.  Dei kjem på eine sida til uttrykk gjennom biletet organisasjonen 
teiknar av seg sjølv og dei måla han strekkjer seg etter å nå. Dette er opne, 
velkjende verdiar. Men på andre sida kjem verdiar til uttrykk også gjennom den 
praksisen kulturen legg for dagen (Aadland,1994, s.16). 
Det fremkommer i tillegg til det vi er eksplisitte på i tekst og tale, mer eller mindre 
skjulte verdier. Graden av erkjennelse og bevissthet når det gjelder hvordan det 
aktuelle premissgrunnlaget preger det som til enhver tid skjer i organisasjonen, blir 
derfor viktig. En verdi peker på noe spesielt som prioriteres fremfor andre fenomener. 
Verdier kan også sies å være krystalliseringspunkt som peker på hva som er viktigere 
enn noe annet. Måten de ulike ordene blir brukt på viser at de stort sett har det samme 
meningsinnholdet, og grunnforståelsen av kultur (ibid.) 
Aadland (1994) skiller mellom grunnleggende og instrumentelle verdier, og mellom 
åpne, halvskjulte og skjulte verdier. Eksempel på grunnleggende verdier kan være 
trygghet, tro, helse og lykke. Instrumentelle verdier kan være penger, utstyr og 
velstand. De instrumentelle verdiene er underordnet de grunnleggende verdiene på 
samme måte som at delmål er operasjonalisering av hovedmål. 
Åpne verdier er bevisste, ønskede og ideelle. De uttrykker mål for handling, og blir 
fremsatt gjennom språklige uttalelser, muntlig eller skriftlig. De åpne verdiene viser 
hva organisasjonen ønsker med sin virksomhet, hva den strekker seg etter og hva den 
”bør”. Eksempel på dette i min oppgave kan være stiftelsen Bergen Diakonissehjems 
Grunnregler, eller sykepleierhøgskolens målsetning for en konkret praksisperiode som 
eksplisitt formulerer diakonale mål. Et annet eksempel kan være det faktum at 
undervisning i diakonale fag opprettholdes i en tid der andre fagområder kjemper om 
plassen på en presset timeplan. Signalet er tydelig; diakonale fag er noe som blir 
prioritert ved høgskolen. 
Halvskjulte verdier befinner seg i en gråsone mellom bevissthet og førbevissthet, og 
mellom ”er” og ”bør”. Det kan være fortrengte moralske erkjennelser av noe man 
burde gjøre, eller utrivelige sannheter. Disse blir ofte fortrengt fra bevisstheten ved 
hjelp av rasjonaliseringer. Eksempel på slike halvskjulte verdier kan være det tydelig 
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uttrykte målet om å ivareta pasienten helhetlig, det vil si fysisk, psykisk, sosialt og 
åndelig. For noen studenter kan dette være en uoverkommelig oppgave på det stadiet 
de befinner seg. Og da i særdeleshet det å skulle ivareta pasientens åndelige behov. 
Studenten har skrevet det i sin personlige målsetning, og det står i høgskolens 
overordnede målsetning, men det lar seg ikke alltid gjøre i praksis, av ulike grunner.   
Skjulte verdier er førbevisste, selvsagte, uformelle, og ligger i de innlærte kodene i 
kulturen. De ligger i naturlige tolkningsrammer av hvordan forholdene ”er”, og 
kommer til uttrykk gjennom handlingsmønsteret, og gjennom reelle prioriteringer i 
organisasjonen (ibid. s 69). Eksempel på dette kan være at studentene har en 
forventning om å bli tatt godt vare på ved Diakonissehjemmets høgskole, som følge av 
at mange lærere og praksisveiledere har en diakonal identitet, et kristent kall eller er 
del av en diakonal kultur. 
Aadland (2006) hevder at velferdsorganisasjoner på 1970 og 1980 tallet mer eller 
mindre ble pålagt en offentlig standardisert nøytralitet, det skulle være et likt tilbud til 
alle. På 1990 tallet - målstyringens tiår, ble vekten i større grad lagt på kvalitet. 
Velferdstjenestene skulle ikke bare være like, men nå også gode. På 2000- tallet er 
tiden inne for en langt større forståelse for nyanser. De ulike organisasjonene utfordres 
til å tenke over sine verdier og bruke disse aktivt i profileringen av sine tilbud. 
Differensiering og konkurranse er stikkord som ikke bare legitimerer, men som også 
fremmer egenart og særpreg. Den enkelte virksomhet blir spurt hva som er deres 
konkurransefortrinn, hva de er spesielt gode på. Noe av dette kan synes å gjenspeile seg 
i Diakonissehjemmets Høgskoles fagplaner og i mål for praksisstudier. Et eksempel på 
dette er at det i 2003 utarbeides et slagord for virksomheten ved stiftelsen Bergen 
Diakonissehjem; Kompetanse med hjertevarme. Dette er noe nytt som tas i bruk for å 
profilere de ulike tjenestene som stiftelsen kan tilby.  
4.2.3 Organisasjonsendringer 
Paul G. Roness, professor ved institutt for administrasjon og organisasjonsvitenskap, 
UiB,  tar i boken Organisasjonsendringar (1997) opp teorier og strategier for studier 
av atferd i og utfall av endringsprosesser i organisasjoner. Hans utgangspunkt er 
faglige bidrag som legger vekt på hvordan ulike aktører fordeler oppmerksomhet i 
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vedtaksprosesser. Roness legger vekt på hvordan individuelle og kollektive aktører 
handler bevisst ut ifra mål, interesser eller normer i sin forening av elementer fra ulike 
teorier. 
Roness (1997) skriver at det alltid vil være flere forhold som samtidig virker inn på 
hvordan organisasjoner handler, og på hva resultatet av handlingene vil være:  
Åtferda i og utfallet av ein endringsprosess vil vera eit samspell mellom 
viljestyrte val, strukturelle rammer og sjanseprega hendingar. Dessutan opnar 
denne sameininga for at det vil vera ein tovegs påverknad mellom strukturar og 
aktørane sine handlingar (ibid. s.118). 
Endringsprosessene kan oppfattes som vedtaksprosesser. Et vedtak om organisasjons-
endring kan ses på som et sammenfall av strømninger av; vedtaksforhold, problemer, 
løsninger og deltagere. Vedtakene vil gjelde både det faktiske innholdet knyttet til 
fordeling av goder og byrder, og fortolkningen av hva som skjedde, hvorfor det 
skjedde, og om det var ønskelig eller ikke. Forekomst og sammensetning av disse fire 
strømningene kan være organisert på ulike vis (Roness, 1997). 
Atferd i og utfall av endringsprosesser på et tidspunkt vil dessuten ha innvirkning på 
hvilke endringer som er aktuelle på et senere tidspunkt. Gjennom erfaringer med hva 
som har skjedd i en endringsprosess, kan det utvikles nye mål, ny innsikt, nye 
forestillinger om makt og bindinger, og nye oppfatninger av hva som er passende. 
Enten de er resultat av problemløsning, interessehevding, regelfølging eller biprodukt 
av andre hendelser, kan endringer som blir gjennomført, således føre til at andre mål, 
kunnskaper, interesser, ressurser og normer blir nedfelt i organisasjonsstrukturen (ibid. 
s.119). 
Per Selle, Dr. Polit og professor ved institutt for sammenlignende politikk, UiB,  og 
Bjarne Øymyr, cand. Mag og førstekonsulent ved Norsk samfunnsvitenskapelig 
datatjeneste,  presenterer i sin bok Frivillig organisering og demokrati (1995, s. 90) 
flere ulike perspektiver på organisasjonsendring. De trekker frem 
”generasjonshypotesen” som spesielt egnet i forhold til å beskrive frivillige 
organisasjoner, ikke minst de som bygger på en sterk ideologi. Hypotesen går ut på at 
det er føringer fra omgivelsene som i stor grad påvirker hvilken organisasjonsform en 
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organisasjon velger i skipningsøyeblikket, og at denne organisasjonsformen deretter 
langt på vei lever videre som før til tross for store endringer i omgivelsene. I den grad 
disse organisasjonene endrer seg, er det oftest når det skjer så dyptgripende kritiske og 
dramatiske endringer i omgivelsene at det er helt nødvendig å tilpasse seg, og da mest 
sprangvis, for å overleve eller holde på styrken sin. Selle og Øymyr mener altså at den 
sprangvise endringen eller tilpasningen er spesielt relevant i studien av frivillig sektor. 
Videre mener de at mens organisasjoner speiler av krav fra samfunnet i 
skipningsøyeblikket, skjermer de seg etter hvert fra det samme samfunnet.  
4.2.4 Integrasjonsteori 
Min redegjørelse av begrepet integrasjon, og den følgende presentasjon av teori på 
området er hentet fra Håkon Lorentzens bok Frivillighetens integrasjon (1994), 
kapittel 3; ”Teoretiske syn på sammenvevninger”. Lorentzen er forsker ved Institutt for 
samfunnsforskning, UiO, og har forfattet flere bøker om emnet. Gunnar Staves 
doktorgradsavhandling Identitet og integrasjon (1996), danner også grunnlag for min 
forståelse og forklaring av integrasjonsteori. Stave er Dr. Polit i sosiologi. 
Integrasjon kan forklares som sammenvevinger mellom stat og frivillige organisasjoner 
eller velferdsprodusenter (Lorentzen, 1994). Fenomenet er lite beskrevet i 
faglitteraturen. Det finnes sparsomt med forsøk på å forklare hvorfor samarbeid oppstår 
og vedlikeholdes, og hvilke historiskpolitiske forutsetninger som ligger til grunn for 
samarbeidet. De viktigste indikatorene på integrasjon er forhold som 
samarbeidsavtaler, økonomiske overføringer og statlige normer som regulerer en 
frivillig velferdsprodusents aktiviteter (Lorentzen, 1994, s. 47). Alle disse forhold må 
kunne sies å ha funnet sted ved Diakonissehjemmets Høgskole. 
Integrasjon innebærer ikke nødvendigvis at aktørene står i et direkte 
interaksjonsforhold med hverandre. Uformell arbeidsdeling mellom stat og 
organisasjoner kan være historisk forankret og foregå uten direkte samhandling mellom 
dem.  
Integrasjonsbegrepet har flere dimensjoner som fanger opp ulike typer relasjoner 
mellom frivillige tjenester og det offentlige. Lorentzen (1994) skiller mellom normativ, 
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økonomisk, faglig og administrativ integrasjon. Jeg skal i det følgende forsøke å gi en 
forklaring på disse ulike kategoriene. Jeg vil samtidig gi korte eksempler på de ulike 
former for integrasjon, knyttet til Diakonissehjemmets høgskole slik at leseren skal 
kunne relatere disse til oppgavens problemstilling. 
Normativ integrasjon innebærer at statlige, politiske eller juridiske normer blir lagt til 
grunn for frivillige tjenester. Politiske normer kommer til uttrykk i politiske 
dokumenter som oppfatninger om hvilke roller de frivillige tjenestene skal ha i 
samfunnet. Juridiske formelle normer sørger for at frivillige tjenester blir underlagt 
samme lov- og regelverk som gjelder for offentlig virksomhet. Dette gjelder særlig for 
ulik privat institusjonsdrift, der rettslige normer for etablering, bemanning osv. legger 
sterke føringer for driften og avgrenser mulighetene for egne løsninger. Den offentlige 
debatten kan også føre til normativ integrasjon, eller likedanning, i den forstand at den 
kan påvirke slik at private og offentlige tjenester dras i samme retning (ibid.). 
Normativ integrasjon fant eksempelvis sted da sykepleierelevene i 1960 ble pålagt 
taushetsplikt, og da det i 1969 etter pålegg fra Woland-komiteen ble bestemt at alle 
sykepleiestudenter skulle ha praksis i hjemmesykepleie og sosialmedisinsk avdeling. 
Det siste viser et eksempel på at slike pålegg kunne fungere som en slags datidens 
rammeplan for utdanningen. Andre eksempel er Likestillingsloven og Universitets og 
høgskoleloven.  
Økonomisk integrasjon omfatter ulike former for offentlig økonomisk stønad til 
frivillige tjenester. Det kan være skatte- og avgiftslette, lån, refusjon, prosjektstøtte og 
delvis eller full finansiering av institusjonsdrift. Dette medfører ulik grad av kontroll 
og frihet i forhold til å bruke midlene (Stave, 1996). Et eksempel på det offentliges 
økonomiske integrasjon i Diakonissehjemmets høgskoles drift finner vi i 1960 da ”Lov 
om utdannelse og offentlig godkjenning av sykepleiere” kom og medførte at staten 
skulle dekke utgifter til lærerlønninger og undervisning (Fause og Micaelsen, 2002). 
Før dette hadde de private sykepleierskolene mottatt statsstøtte fra 1920 (Tofte, 1968), 
men det er uvisst hvor mye dette dreide seg om, og hva midlene skulle dekke. De 
private og offentlige utdanningene har for øvrig blitt tilnærmet likt behandlet i 
statsbudsjettene.  
  
83 
83 
Faglig integrasjon innebærer at faglige behandlingsstandarder blir gjort gjeldende 
også for frivillige tjenester. Dette kan kontrolleres ved hjelp av formelle 
kvalifikasjonskrav, eller mer uformelt ved at profesjonsgrupper tar med seg faglige 
standarder og praksisformer inn i virksomheten. Profesjonelle yrkesutøvere kan sees på 
som bærere av velferdsstatens verdier. Øket innslag av fagfolk i frivillige tjenester kan 
derfor tolkes som økt integrasjon (Stave, 1994, s.14). Et eksempel på faglig integrasjon 
er Sykepleieloven av 1948 som førte til iverksetting av offentlig godkjenning av 
sykepleiere fra 1952, og påla offentlige sykehus ansvaret for utdanning av sykepleiere. 
Offentlig eksamen ble innført i 1956. Sosialdepartementet skulle ha det faglige 
ansvaret for utdanningen, inkludert fastsetting av pensum (Fause og Micaelsen, 2002).  
Et annet eksempel på faglig integrasjon er følgene av sykepleieloven som kom i 1960. 
(Driften av sykepleierutdanningene ble fra 1960 regulert i henhold til lov av 8. januar 
om, jfr. Kgl. Resolusjon av 1. juli.) For sykepleierutdanningene resulterte dette i at 
antall timer i praksis ble sterkt redusert og teoriundervisningen betydelig øket. Det ble 
også innført lesedager for elevene i praksisperiodene (Fause og Micaelsen, 2002). 
Dette viser seg i min empiri i form av at antall timer undervist i de diakonale fagene 
helt tydelig reduseres fra 1960 og frem mot 1980, på bekostning av andre teoretiske fag 
i utdanningen.   
Administrativ integrasjon viser til det som skjer når frivillige tjenester og offentlige 
instanser samordnes gjennom for eksempel råd og utvalg (Stave, 1994). Eksempel på 
administrativ integrasjon ser vi etter at det i 1967 atter en gang kom nye vilkår for 
utdanning av sykepleiere fra departementet. Disse forandringene var knyttet til 
opptakskrav, eksamensordninger og innhold i utdanningen, så slik sett kan man vel 
også si at dette var en type faglig integrasjon. Etter mange år uten formalisert 
samarbeid, ble detaljerte skoleplaner tatt godt imot. Departementet fulgte opp sin 
intensjon om å gjøre sykepleierutdanningen enhetlig (Fause og Micaelsen, 2002). Etter 
hvert ble det også slik at ett og samme departement skulle styre likeartede utdanninger. 
Et nyere eksempel er at Utdannings og forskningsdepartementet i 2003 kom med 
Kvalitetsreformen, som innførte ny felles gradsstruktur for all høyere utdanning, nytt 
karaktersystem og økt internasjonalisering. 
I denne oppgaven brukes begrepet integrasjon som en samlebetegnelse for ulike 
prosesser gjennom hvilke stat og private velferdsprodusenter knyttes sammen. Helt 
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konkret tenker jeg da på de ulike offentlige påvirkninger som Diakonissehjemmets 
høgskole har vært utsatt for og gått inn i. Den integrasjonsprosess som hele tiden pågår 
mellom offentlige instanser og private institusjoner, bidrar til at organisasjoner føres 
nærmere hverandre når det gjelder systemer og struktur. Frivillige tjenester blir 
underlagt rammevilkår som er definert av det offentlige, og som har som mål å gjøre 
frivillige og offentlige tjenester likeverdige slik at de samlet sett utgjør en helhet. 
Integrasjon er både en tilstand og en prosess (Stave, 1996 s. 14).  
 
 
4.3 Læreplanteori 
Jeg vil i det følgende redegjøre for læreplanteori generelt, da jeg finner den relevant i 
belysningen av deler av mitt empiriske materiale. Jeg vil gjøre oppmerksom på at de 
forfatterne jeg viser til har hatt til hensikt å belyse bruken av læreplanteori i grunn-, og 
videregående skole. Jeg finner at begrepene og teorien likevel er relevant for min 
empiri som omhandler en sykepleierutdanning som fra 1982 ble innlemmet i 
høgskolesystemet. Den første offentlige rammeplanen for sykepleierutdanningen kom i 
1982. Før det var det blant andre Norsk Sykepleierforbund og de ulike ansvarlige 
departement som kom med innspill i forhold til hva som skulle være innhold og 
rammer for utdanningen. Den enkelte skole utarbeidet selv lokale skoleplaner, basert 
på disse retningslinjer og gjeldende lover.  
Rammeplanen markerte et skille i så måte. Den gav helt klare føringer for hva som 
skulle være innholdet i utdanningen. Denne ansvarstagen fra det offentlige 
representerer konkretiseringen av den offentlige administrative, normative, faglige og 
økonomiske integrasjon som har funnet sted. Flere eksempler på dette har vært nevnt. 
Ved Diakonissehjemmets høgskole har i tillegg sterke interessegrupper som for 
eksempel Diakoniledermøtet kommet med det man kan kalle sterke føringer for 
innholdet i de diakonale fagene.  
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4.3.1 Hva er en læreplan? 
Begrepet læreplan blir brukt litt forskjellig rundt omkring i verden, alt etter hvilken 
læreplantradisjon landet har. Den engelske pedagogen Lawrence Stenhouse lagde i 
1975 en definisjon. Den er oversatt av Gunn Imsen, som er professor ved pedagogisk 
institutt, NTNU. I følge henne passer den bedre den nordiske betydningen av begrepet 
enn den engelske; 
En læreplan er et forsøk på å kommunisere de viktigste prinsipper og 
egenskaper ved et pedagogisk opplegg på en slik måte at den er åpen for kritisk 
granskning og mulig å overføre til praksis på en effektiv måte (Imsen, 2006 s. 
192).  
Stenhouse er av den oppfatning at læring ikke kan forutsies, fordi undervisning er en så 
uforutsigbar virksomhet. Han unngår å si at en læreplan er ”forutbestemt læring”, eller 
”en strukturering av elevenes læring”, fordi en aldri vil kunne si med sikkerhet hvor 
eleven vil ende opp. Han understreker at det ikke dermed er sagt at undervisning ikke 
kan planlegges – tvert imot, men det er forskjell på intensjon og på realiteter i skolen. 
Han peker på to viktige sider ved en læreplan; Den er et kommunikasjonsmiddel for 
ulike aktører i utdanningssystemet, men også til folk utenfor. Et eksempel på dette kan 
være foreldre i en barneskolesammenheng, eller ulike arbeidsgivere eller studenter i 
sykepleierhøgskolesammenheng. Dette gjør at undervisningen ikke blir en lukket 
affære for bare skolens eller høgskolens folk. Læreplanen åpner for innsyn og kritisk 
granskning for dem som måtte være interessert. Den må gjenspeile realisme i forhold 
til den praktiske skolevirkeligheten, og i forhold til gjennomføring i praksis.  
 
4.3.2 Læreplanens ulike funksjoner 
Bjørg Brandtzæg Gundem, professor emeritus i pedagogikk,  redegjør i sin bok 
Læreplanpraksis og læreplanteori (1990) for læreplanens ”avspeilende”, 
”formidlende” og ”styrende” funksjon. Disse tre funksjonene understreker alle 
læreplanens intensjonelle aspekter. Når det gjelder læreplanens avspeilende rolle mener 
Brandtzæg Gundem at den til en hver tid vil være et speilbilde av det som samfunnet 
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ser på som verdifullt, nyttig, ønskelig og passende, og som skolen derfor skal bidra til å 
utvikle. Dette gjelder både for kunnskaper, ferdigheter og holdninger. Viktig blir derfor 
hvilken oppfatning som får gjennomslag i læreplanen når det gjelder syn på danning, 
kunnskap, læring, og undervisning så vel som menneske- og samfunnssyn. Fordi 
læreplanen er menneskeskapt, vil den være en refleksjon av menneskenes egne 
aktiviteter og fortolkninger (ibid.). Et eksempel i min empiri som illustrerer dette er da 
særvilkårene om kristen bekjennelse ble fjernet med virkning fra 1996. Fagplan for 
1997 ble betydelig utvidet, og høgskolens diakonale grunnlag grundig redegjort for. De 
som var ansvarlig for utdanningens innhold fant det da viktig å presisere 
verdigrunnlaget som høgskolen stod for. 
Brandtzæg Gundem mener videre at læreplanen ikke bare skal være et speilbilde av de 
materielle, kulturelle, religiøse og ideologiske verdier samfunnet prioriterer. 
Læreplanen skal også ha en formidlende funksjon, ved å gi informasjon om denne 
prioriteringen og sikre en iverksetting og en formidling som ivaretar den. Læreplanen 
blir bindeleddet mellom høgskolen og samfunnet. Læreplanene må inneholde 
informasjon om hvilke fag og emner, arbeidsmåter og aktiviteter som skal utgjøre 
høgskolens innhold – både som mål og middel. Ifølge Brandtzæg Gundem bør derfor 
læreplanteori knyttes til både didaktisk teori og til teori om læring og undervisning. 
Den styrende funksjonen er det i veldig stor grad den enkelte lærer som har. Lærerne i 
klasserommet skal realisere læreplanen. Læreplanen fungerer som et 
styringsinstrument og skal til dels også være en kontrollinstans når det gjelder det som 
foregår i klasserommet. Den skrevne læreplan og det som skjer i klasserommet må 
derfor alltid sees i sammenheng (Brandtzæg Gundem, 1990 s.34). Som nevnt tidligere 
er det den enkelte lærer som i stor grad representerer nøkkelen til konkretisering av den 
diakonale egenarten.  
En læreplan er alltid laget for et bestemt skoleslag eller en bestemt utdanning.  Den 
generelle delen er direkte rettet inn mot det man vil skal utgjøre innhold for det 
skoleslaget det gjelder, mens fagplandelen ivaretar de ulike fag, emner og 
arbeidsområder skoleslaget skal omfatte (Brandtzær Gundem, 1990 s.35).  
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Begrepet læreplan brukes også om undervisningsplaner som lages lokalt, for eksempel 
på den enkelte høgskole. I Norge er det slik at det lages egne arbeidsplaner eller 
fagplaner som er en utdypning eller en nærmere spesifisering av de nasjonale 
rammeplanene. Jo mer åpne og generelle de nasjonale eller sentrale planene er, jo mer 
er det opp til den enkelte høgskole, eller lærers selvstendige fantasi og kreativitet å 
konkretisere dem. Jo mer detaljerte de sentrale læreplanene er, jo mindre frihet har den 
enkelte høgskole i utføringen av planen. Planlegging og gjennomføring vil da bli preget 
av teknisk tilrettelegging, samordning med andre fag og eventuell utfylling der det er 
behov for (Imsen, 2006 s.191).  
I 1954 overtok Sosialdepartementet ansvaret for sykepleier-utdanningen, og detaljstyrte 
innholdet i undervisningen, inkludert pensum. Ved Diakonissehjemmets høgskole ble 
det da slik at all undervisning i de diakonale fagene kom i tillegg til det som var 
fastlagt fra departementets side (Tofte, 1993). I dag representerer de nasjonale 
Rammeplanene utgangspunktet for hvordan den enkelte utdanning utformer sin egen 
fagplan. Dette gjelder både for private og statlige sykepleierhøgskoler.  
4.3.3 Fra ide til gjennomføring 
Den amerikanske pedagogen John I. Goodlad deler læreplanen inn i tre viktige deler 
(Imsen 2006). Han mener det er nærliggende å tenke på læreplaner som retningslinjer 
for hva som skal skje i skolen, både når det gjelder faglig innhold og arbeidsmåter. 
Dette kaller Goodlad for læreplanens substansielle side.  
Ser man læreplanen i dens kontekst, vil man kunne se sterke samfunnsmessige aktører 
som gjerne vil være med og bestemme. Skolen har viktige samfunnsmessige oppgaver 
å skjøtte, og aktørene kan være politiske partier, lokale interessegrupper, ulike 
sektorinteresser fra for eksempel forsknings- og universitetssystemet. Dette kaller 
Goodlad for læreplanens sosiopolitiske side. 
 Det tredje forholdet, er det som har med gjennomføringen å gjøre. Dette omtaler han 
som den teknisk profesjonelle siden. Det kan være opplæring av veiledere som igjen 
skal veilede lærere om læreplanen, og det kan være opplæring eller videreutdanning av 
skoleadministratorer, eller det kan være utvikling av vurderingssystemer. Han 
understreker at disse tre sidene ved læreplanen henger nøye sammen med hverandre.  
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Goodlad m. flere har utviklet et begrepsapparat som beskriver forløpet fra overordnet 
læreplanide` til den virkeliggjorte læreplanen i klasserommet (Imsen, 2006 s.195). Jeg 
vil i det følgende redegjøre for dette forløpet, samtidig som jeg trekker inn eksempler 
fra Diakonissehjemmets høgskole. 
1. Den ideologiske læreplanen. Det vil alltid forligge noen idealistiske forestillinger 
om hvordan en læreplan skal være. Disse forestillingene vil aldri kunne realiseres i ren 
form, fordi de alltid vil måtte brytes mot en rekke sosiopolitiske hensyn og mot hva 
som er praktisk gjennomførbart til enhver tid. Det kan derfor være vanskelig å få øye 
på hva som egentlig var det ideologiske utgangspunktet for en læreplan, fordi vi 
vanligvis bare vil kjenne læreplanen etter at den er ferdig utformet. 
2. Den formelle læreplanen. De nasjonale læreplanene eller rammeplanene som vi er 
vant til her i landet, er formelle læreplaner. De er offentlig vedtatt, og foreligger som et 
dokument med offentlig innsynsrett. Innholdet i dokumentet har vært gjenstand for en 
åpen og demokratisk prosess.  
3. Den oppfattede læreplanen er læreplanen slik den blir oppfattet av ulike aktører, 
spesielt lærere. Den vil, som følge av at den er et produkt av ulike interesser, kunne gi 
plass for et betydelig tolkningsrom. Dette gir seg igjen utslag i de ulike lokalt 
utarbeidede fagplanene ved hver enkelt høgskole. Det faktum at disse er 
menneskeskapte, som tidligere nevnt, gjør at de kan få ulik vekting i ulike retninger.  
4. Den gjennomførte læreplanen er det som faktisk går for seg i klasserommet time 
etter time, dag etter dag. Det er ikke hva som var planlagt, men det som faktisk skjedde 
som følge av undervisning eller annen aktivitet. Goodlad hevder at lærere nokså tidlig 
tilegner seg et begrenset repertoar av undervisningsmetoder, og holder seg til disse 
(Imsen 2006 s. 196). Det elevene, eller studentene oppfatter av undervisningen, 
samsvarer ikke alltid med lærerens beretning om hva som fant sted.  
Dette siste aspektet fører oss videre til siste punkt. 
5. Den erfarte læreplanen Her er det den enkelte elevs erfaringer med undervisningen 
som gjelder. Rent teoretisk vil det finnes like mange svar på dette spørsmålet som det 
finnes elever i en klasse. Det vil være både likheter og variasjoner i hva elevene 
  
89 
89 
oppfatter. Likhetene henger sammen med at undervisningen har en struktur, eller et 
mønster, som alle blir organisert inn i. Ulikhetene henger sammen med at elevene har 
ulik erfaringsbakgrunn og ulike forutsetninger. Et eksempel kan være at jenter og 
gutter løser oppgaver ulikt fordi de har ulike interesser og referansebakgrunn.  
Den erfarte læreplanen omfatter også andre agendaer enn den formelle læreplanen. Det 
som måtte oppstå av hendelser eller erfaringer som kan bidra til utvikling hos den 
enkelte elev, det være seg ulike former for disiplinering eller innordning, er eksempler 
på dette. Dette blir kalt den skjulte læreplanen. Det innebærer imidlertid ikke riktighet 
å kalle dette for en læreplan. Det er ikke planlagt, og er unndratt fra den vanlige, åpne 
diskusjonen om læreplaner (Imsen, 2006 s.197). 
Jeg vil i det påfølgende kapitlet forsøke å bruke den teorien jeg her har presentert til å 
belyse min empiri.  
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5.0 DRØFTING 
Diakonissehjemmets høgskole og dens diakonale profil har vært utsatt for stor 
påvirkning fra ulike hold, og må kunne sies å ha evne til tilpasning og overlevelse. 
Endringer i organisasjoner speiler samfunnsendringer for øvrig. Jeg skal her løfte frem 
og drøfte noen trekk ved utviklingen av Diakonissehjemmets høgskoles diakonale 
profil, slik den fremkommer i empirien i perioden 1960 til 2006. 
Drøftingens første del pkt 5.1 er disponert etter Angells (2000) tre konkretiseringer av 
begrepet profil, som jeg innledningsvis i oppgavens pkt. 1.6.1 redegjorde for. Dette er 
endringer i forhold til konfesjonell profil, altså hvilket kirkesamfunn høgskolen utgår 
ifra og begrunner sin virksomhet og identitet i. Målgruppeprofil kan konkretiseres ved 
å definere hvem virksomheten er rettet inn mot. I utdanningsøyemed vil målgruppen 
være studentene, og det å utdanne sykepleiere med en diakonal identitet. Sekundært, 
men kanskje viktigst, er det å spørre hvilken funksjon disse sykepleierne skal ha? Er 
det befolkningen generelt de skal tilby sine tjenester, eller er det andre lavstatusgrupper 
(for eksempel eldre, rusavhengige, aidssyke eller psykiatriske pasienter). Svaret på 
dette gir oss et bilde av høgskolens tjenesteprofil.  
Videre drøfter jeg i pkt 5.2 hvorvidt utviklingen har gått fra kvantitet til kvalitet, og i 
pkt 5.3 de pedagogiske utfordringene ved det å skulle formidle innholdet i de diakonale 
fagene i en sykepleiesammenheng. Diskusjonen finner sted i lys den valgte teori, og 
ikke minst i lys av den utvikling og påvirkning som har funnet sted i sykepleiefaget 
generelt og i sykepleierutdanningen ved Diakonissehjemmets høgskole spesielt. 
Eksempler fra empirien som trekkes inn i drøftingen vil være satt i hermetegn og 
kursiv i den fortløpende teksten. 
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5.1 En historie om tilpasning og overlevelsesevne  
5.1.1 Endringer i konfesjonell profil 
Min empiri dokumenterer at Diakonissehjemmets høgskole gjennom årene fra 1960 og 
frem til i dag har hatt en konsistent og entydig måte å fremstå på konfesjonelt sett, i 
sine dokumenter og målsetninger. I mitt empiriske materiale finner jeg at institusjonen 
gjennomgående presenterer seg som en diakonal institusjon innen den Norske Kirke, 
og at formålet er å fremme kristen omsorg for mennesket. Flere av formuleringene 
fremstår i dag som de gjorde i 1960. Den konfesjonelle plattformen har hele tiden vært 
tilhørighet i den Norske Kirke. Opptakskriteriene viser imidlertid at det har skjedd en 
utvidelse av toleranse for andre kirkesamfunn. Dette er illustrert i oppgavens tabell 1 
(s.50); ”Utviklingen fra bekjennelse og tilhørighet til akseptasjon”.  I 1976 åpnes det 
opp for søkere også fra Den evangelisk lutherske frikirke. I 1982 åpnes det ytterligere 
opp også for søkere fra andre evangelisk lutherske kirkesamfunn, og i 1987 for alle 
kristne kirkesamfunn. 
Det blir i alle sammenhenger hvor Diakonissehjemmets høgskole skal presentere seg, 
vist til Stiftelsen Bergen Diakonissehjems Grunnregler. Disse ble helt frem til på 1970 
tallet delt ut til alle elever. Det har gjennom årenes løp vært slik at ”alle” kjente 
innholdet i Grunnreglene. Det kan se ut som at det ikke har vært nødvendig å redegjøre 
for dem. Slik er det også i dag, ettersom de ikke blir utdypet i noen grad, ut over at det 
refereres til dem i studiehåndbøkene (Dokument 32, s.9). Dette kan være et eksempel 
på det Aadland (1994) kaller for ”skjulte verdier” i en organisasjon.  
Empirien dokumenterer videre at formuleringer i målsetninger og fagplaner 
gjennomgående i svært liten grad er blitt forklart eller utdypet. Året 1997 markerer et 
skille i så måte. Begreper som menneskesyn, trosgrunnlag, diakonalt siktepunkt osv 
blir dette året utførlig utredet fra høgskolens side i fagplan og studiehåndbok. Dette 
skjer trolig som følge av at særvilkårene, om kristen bekjennelse, for opptak ble tatt 
bort med følge fra 1996. Høgskolen fikk da en betydelig utvidet søkergruppe, og skulle 
ikke lenger bare forholde seg til kristne studenter. Behovet for å legitimere seg som 
diakonal institusjon ble tydelig, i forhold til at det nå ble åpent for studenter med annen 
konfesjonell bakgrunn og ikke kristne å søke. Det at de ulike begrepene blir redegjort 
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for så utførlig, kan ses på som et tiltak fra høgskolens side på å kaste lys over 
halvskjulte og skjulte verdier, og gjøre dem åpne slik Aadland (1994) forklarer i sin 
teori om verdier i organisasjoner. Verdier, mål, begreper, tradisjoner og regler - som 
før var selvsagte og integrert i kulturen, må nå forklares og gjøres tilgjengelig også for 
”uinnvidde” studenter som ikke nødvendigvis har bakgrunn fra en kristen menighet 
eller kirkesamfunn.  
”Ressursdokumentet” (Uri Øverland red., 1995) svarer på behovene de kristne 
sykepleierhøgskoler får når det ble et faktum at kravet om særvilkår opphørte i 1994, 
med virkning på Diakonissehjemmets høgskole fra og med opptak 1996. Dokumentet 
hadde trolig også innvirkning på den nye praksisen, hvor ulike sentrale begreper 
forklares. Dokumentet må kunne sies å være et autorativt dokument som gir klare 
retningslinjer for hvordan den diakonale profilen er ønsket skal komme til uttrykk i 
utdanningen. Dokumentet er utarbeidet og godkjent i det daværende nettverksmøtet for 
rektorer ved diakonale høgskoler, og er et godt eksempel på et dokument som har vært 
med på å styre og påvirke den diakonale profilen ved Diakonissehjemmets høgskole de 
siste ti årene. Dokumentet har på mange måter hatt den samme funksjon i forhold til de 
diakonale fagene, som en fagplan har i forhold til andre fagområder.  
Aadland (2006) peker på en tendens i organisasjonslivet på 1990 tallet, hvor målstyring 
og kvalitet i større grad blir vektlagt. Dette fremkommer også av min empiri. 
Målsetningene ved Diakonissehjemmets høgskole ble på 1990 tallet revidert. De ble 
mer omfattende, og det stilles tilsynelatende større krav enn tidligere til studentene. Det 
kan se ut som at endring av de såkalte særvilkårene om kristen bekjennelse ved de 
diakonale høgskolene forserte arbeidet med å skriftliggjøre hva institusjonene stod for. 
Spørsmålet mitt er om Diakonissehjemmets høgskole, og alle de andre diakonale 
høgskolene var forut for sin tid og allerede på det tidspunktet satte fokus på å profilere 
seg på hva som var deres spesiale. Denne tendensen kommer ifølge Aadlands 
fremstilling senere, nemlig på 2000 tallet (ibid.).  
Diakonissehjemmets høgskoles samarbeid med Betanien Diakonale Høgskole ble 
initiert tidlig på 1990 tallet, av rektorene på de respektive høgskolene, som følge av 
planen om den statlige høgskolereformen som ble iverksatt i 1994. De offentlige 
høgskolene ble slått sammen til store enheter, og det ble naturlig at også de små 
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diakonale høgskolene utredet hvorvidt det kunne svare seg økonomisk, eller på andre 
måter, å slå sammen mindre enheter til større. ”Åse- utvalget” konkluderte imidlertid 
med at dette ikke ville svare seg, og at Haraldsplass og Betanien fortsatt skulle være 
egne enheter. Samarbeidet førte likevel til et tett samarbeid om undervisning, fagplaner 
og eksamensgjennomføring i noen år. 
Endringene som finner sted i fagplanen og i studenthåndboken for 1997/1998, kan se 
ut til å være sterkt influert av Ressursdokumentets føringer for alle de diakonale 
høgskoleutdanningene i Norge. Den konfesjonelle profilen i de skriftlige dokumentene 
ved Diakonissehjemmets Høgskole ble i denne forbindelse etter mitt skjønn belyst og 
styrket. Denne forsterkningen holder seg imidlertid ikke lenger enn frem til 2005/2006. 
Da tas kapittelet om ”Trosgrunnlag og faglig profil” ut av Studenthåndboken igjen. Det 
kan se ut som at kapitlet må vike plass for informasjon og endringer knyttet til 
implementering av Kvalitetsreformen, som kom i 2003. Reformen får stor innflytelse 
på læreplanens substansielle og sosiopolitiske sider, med økt studieprogresjon, nytt 
karaktersystem og økt internasjonalisering. Reformen vies nå stor oppmerksomhet i 
utdanningen.  
Det at organisasjonen langt på veg har klart å holde samme konfesjonelle profil, passer 
godt inn i Selle og Øymyrs (1995) forklaring av ”Generasjonshypotesen”. Hypotesen 
går som tidligere forklart ut på at det er føringer fra omgivelsene som i stor grad 
påvirker hvilken organisasjonsform en organisasjon velger i skipningsøyeblikket, og at 
denne organisasjonsformen deretter langt på vei lever videre som før, til tross for store 
endringer i omgivelsene. I den grad disse organisasjonene endrer seg, er det oftest når 
det skjer så dyptgripende kritiske og dramatiske endringer i omgivelsene at det er helt 
nødvendig å tilpasse seg, og da mest sprangvis, for å overleve eller holde på styrken 
sin. Stiftelsen Bergen Diakonissehjem ble stiftet i 1918 i en tid da nøden var stor i 
samfunnet. Det offentlige hadde lite eller ingenting å tilby. Samfunnet var prisgitt de 
private initiativene, som ofte kom fra organisasjoner eller menigheter. Føringer fra 
omgivelsene hadde innvirkning på organisasjonens form i skipingsøyeblikket, nettopp 
det at det ble en privat verdibasert stiftelse. Videre må Stiftelsen Bergen 
Diakonissehjem kunne sies å være tuftet på en sterk ideologi, slik Selle og Øymyr 
(1995) påpeker. Det var diakonisser som startet det hele, og som drev virksomheten 
videre helt frem til på 1960 tallet. Sterke interessegrupper som for eksempel det 
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tidligere søstersamfunnet, nå Diakonifellesskapet, Diakoniledermøtet og Komite for 
diakonale fag har i tillegg til hovedstyret for stiftelsen fulgt virksomheten og kommet 
med innspill i forhold til det offentliges integrasjon på ulike felt. De har blant annet 
vært aktive medspillere i prosessen med å ivareta de diakonale fagene og den diakonale 
identiteten etter at særvilkårene ble tatt bort i 1996. 
Organisasjonsformen må kunne sies, langt på vei, å ha levd videre til tross for store 
endringer i omgivelsene. Stiftelsen består som diakonal institusjon - til tross for, eller 
kanskje nettopp på grunn av - at en betydelig andel av delvirksomhetene nå inngår i det 
offentlige tilbudet om utdannings- og helsetjenester, og dermed også får økonomiske 
bevilgninger over statsbudsjettet.  
5.1.2 Endringer i målgruppeprofil 
I min empiri fremgår det tydelig at høgskolens målgruppeprofil har endret seg fra 1960 
til 2006. Opptakskravene har satt klare kriterier for hvem som gjennom disse tiårene 
har kunnet studere sykepleie ved Diakonissehjemmets høgskole. I kapitlet 3.2 ”Fra 
bekjennelse til akseptasjon” redegjør jeg for de historiske endringene i opptakskravene. 
Utviklingen viser kort fortalt at høgskolen har gått fra i 1960 å kreve dåpsattest og 
tilhørighet til den norske kirke eller annen evangelisk luthersk menighet, bekjennelse 
til den kristne tro og attest fra prest eller annen menighetsansatt, til i 1996 å fravike 
disse kravene. Etter 1996 må studentene kun skrive under på at de aksepterer 
høgskolens målsetning og verdigrunnlag.  
Sterke interessegrupper i Norsk Sykepleierforbund arbeidet hardt på 1960 og 1970 
tallet for sykepleierstanden og for elevene. I 1975 ble det åpnet opp for at også menn 
kunne søke seg til sykepleierutdanningen ved Diakonissehjemmets høgskole. Dette var 
et stort skritt å ta for institusjonen, og medførte sågar en endring av Grunnreglene. 
Frem til denne tid var det bare unge kvinner som hadde fått tilgang til studieplassene. 
Årsakene til endringen var nok flere, men en av dem var kanskje at sykepleiermangelen 
på den tiden var stor. Bofellesskapet på søsterhjemmet var avviklet og de moralske 
sidene ved det å ha mannlige studenter i skolemiljøet kunne nå forsvares. I 1978 fikk 
elevene studentstatus, og i 1982 fikk skolen status som høgskole. Stadig færre 
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sykepleiere ordineres til diakonisser. Til gjengjeld var søknaden til studieplassene ved 
høgskolen god. 
Empirien min viser et mønster som passer godt med det ”bildet” av sprangvise 
endringer som Selle og Øymyr (1995) redegjør for i sin ”Generasjonshypotese”. De 
mener at i den grad organisasjonene endrer seg, er det oftest ved ”svært dyptgripende 
og dramatiske endringer i omgivelsene”, og ”for å overleve eller holde på styrken sin” 
(s.91). Det kan for meg se ut som at det er nettopp dette som har vært nødvendig. 
Utviklingen tilsa at det var fornuftig, i 1975 å gi menn tilgang til utdanningen, og 20 år 
senere å frafalle kravet om kristen bekjennelse ved opptak. Hver enkelt elev ble helt 
frem til 1994 vurdert ut ifra egenhendig skrevet søknad, hvor de redegjorde for sitt 
kristenliv. Det var mange kompliserende forhold ved dette. Det var vanskelig for 
høgskolens ledelse å vurdere søknadene. Enkelte studenter kunne la seg friste til å ta i 
bruk falske bekjennelser fordi målet var å bli tatt opp. Dette kunne blant annet føre til 
usunne miljø. For å overleve i konkurranse med andre større offentlige høgskoler, og 
for på sikt å opprettholde søkerantall og fylle opp studieplassene var dette et nødvendig 
steg å ta for Diakonissehjemmets høgskole. Endringen kom når de små private 
høgskolene måtte forholde seg til de store offentlige i forbindelse med sammenslåingen 
av disse i 1994.  
Etter at kravet om særvilkår frafalt fikk høgskolen problemer med å legitimere den 
diakonale virksomheten gjennom studentenes bekjennelse. Studentene må fra 1996 
skrive under på at de aksepterer høgskolens kristne verdigrunnlag og diakonale 
målsetning. Dette medførte i praksis at også ikke kristne, muslimer og ateister kunne 
søke seg til Diakonissehjemmets høgskole. Noen av studentene som søker seg til 
Diakonissehjemmets høgskole i dag, har altså ikke noe forhold til kirken og til den 
kristne tro. Hva er det så som gjør at de vil studere ved en diakonal høgskole? Er det 
det allmenmenneskelige kallet som Martinsen beskriver, den tilfredshet og den 
tilfredsstillelse det gir å få gjøre noe for andre, som driver dem? Denne 
tilfredsstillelsen vil de også kunne få ved å studere ved en verdslig høgskole. Eller var 
det det gode miljøet ved høgskolen. Dette svarer ikke min empiri på. Derimot viser 
min empiri hvordan studentene i denne nesten 50 år lange perioden, fra 1960 og frem 
til i dag, gjennom målsetninger og fagplaner har blitt utfordret i forhold til eget 
menneskesyn, eget forhold til tro og verdier. Empirien viser at studentene i større grad 
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utfordres på det personlige plan i dag enn på 1960 tallet. Det kan også virke som at det 
har funnet sted en privatisering av troen. Livssyn og hva man gjør ut av det er ikke 
lenger noe kollektivt som skal ivaretas av strukturelle rammer i institusjonen, det er 
privat og hver og en må selv bestemme og utvikle seg innenfor gitte rammer. 
Den offentlige normative og administrative integrasjon ved Diakonissehjemmets 
høgskole har vært stor. Sterke føringer fra ulike departement, i form av lover og 
reformer, har regulert situasjonen i høgskolen dit den er i dag. Utviklingen har gått fra 
at Bergen Diakonissehjem engang var like mye et hjem som en skole for unge kristne 
elever, til at det i dag er et høgskolesenter for alle som kan akseptere høgskolens 
kristne trosgrunnlag og diakonale siktepunkt. Forandringene og likedanningen med de 
verdslige sykepleierhøgskolene har vært nødvendige for at høgskolen skulle overleve 
og bestå. Aadland (1994) mener at endringens fart sier noe om organisasjonens 
stabilitet og dynamikk. Som det fremgår av min empiri tok det nesten to år fra vedtaket 
om å avvike kravet om særvilkår var en realitet, til det ble satt ut i live. Vedtaket fikk 
store følger for innholdet i fagplaner, målsetninger og i undervisningen som sådan. 
Dette fremkommer av min empiri. Det var mye verdifullt som skulle ivaretas i en stor 
og omfattende endringsprosess. Institusjonen ønsket å gjennomføre endringene på en 
ordentlig måte. Prosessen vitner om både stabilitet og dynamikk, slik Aadland 
beskriver det (1994). 
Utviklingen som har funnet sted vitner om en sterk organisasjon med trygg forankring i 
egen identitet. Ikke minst vitner endringen om evne til tilpasning til det offentlige. 
Spørsmålet er til hvilken pris denne utviklingen har funnet sted. Roness (1997) påpeker 
at atferden i og utfallet av en endringsprosess vil være et samspill mellom ”viljestyrte 
valg, strukturelle rammer og sjanseprega hendelser”. Dette får videre innvirkning på 
hvilke endringer som er aktuelle på et senere tidspunkt, og det kan føre til at ny innsikt, 
nye mål osv blir nedfelt i organisasjonens strukturer.  
5.1.3 Endringer i tjenesteprofil  
Høgskolen har i alle år tatt mål av seg til å utdanne sykepleiere som skal utøve faget ut 
ifra en kristen forståelse av yrket. Sykepleiere utdannet ved Diakonissehjemmets 
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høgskole skal kunne vurdere og handle ut ifra et kristent menneskesyn. Dette står 
klippefast.  
Arenaen og rammene for utøvelse av de diakonale fagene har imidlertid endret seg 
betydelig i årene fra 1960 og frem til i dag. Menighetspleien, det som i dag betegnes 
som hjemmesykepleie, lå under kirken og menighetenes ansvarsområde ved 
etableringen av Stiftelsen i 1918. Det fantes ingen offentlig hjemmesykepleie. Det er 
med utgangspunkt i denne historiske settingen at diakoniens virksomhetsområder har 
vært innrettet mot menighetene. Slik er det ikke lenger. Hjemmesykepleie ble etter 
hvert formalisert og inngikk fra 1960 i det offentlige kommunale helsetilbudet (Fause 
og Micaelsen, 2002).  
Målsetningene på 1960 tallet var innrettet mot at sykepleiere utdannet ved 
Diakonissehjemmets høgskole skulle jobbe i menighetsdiakoni eller i 
institusjonsdiakoni. Dette var naturlige arenaer å jobbe på den gang. Dette er kanskje 
også et eksempel på at uformell arbeidsdeling mellom stat og organisasjoner, som har 
vært historisk forankret, henger igjen og fortsetter uten at det nødvendigvis er formell 
og direkte samhandling mellom dem. I ”Skoleplan for 1961” heter det at; 
”Sykepleierutdanningen er en del av den diakonale utdanning og grunnlaget for videre 
utdanning innen kristendomsfagene med diakonissevigsel for øyet” (Dokument 11). 
Frem til denne tid var det altså ikke hvem som helst, men unge kvinner som kunne 
tenke seg å bli diakonisser, som skolen søkte å rekruttere. Disse kvinnene hadde trolig 
det Martinsen (2000) kaller et kristent kall til tjeneste for Gud. Denne formuleringen 
holdt seg helt frem til 1971.  
På 1980 tallet heter det fortsatt at utdanningen skal motivere og kvalifisere til stillinger 
i menigheter og institusjonsdiakoni. Ikke nok med det, utdanningen skal også motivere 
til diakonal og sykepleiefaglig videreutdanning med tanke på diakonale og kirkelige 
stillinger. Menighetspraksisen som ble innført i grunnutdanningen ved 
Diakonissehjemmets høgskole i 1982 bestod allikevel bare noen få år. Det ble prøvd ut 
diverse alternative måter å samarbeide med menighetene på, uten at dette lyktes.  
Formuleringen i Studenthåndboken for 1990 er betydelig åpnet opp. Der heter det 
innledningsvis at høgskolen skal; ”Utdanne og utruste kyndige og omsorgsfulle 
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mennesker som går inn i tjeneste for medmennesker”. Videre følger en spesifisering av 
hva dette innebærer. Stiftelsen tar i sitt verdidokument fra 2003 i bruk slagordet 
”kompetanse med hjertevarme”. Formuleringen i 2006 utgaven av Studiehåndboken er 
også åpen og kanskje enda mer indirekte; ”Dette utfordrer oss konkret til en særlig 
oppmerksomhet mot menigheter og diakonale institusjoner”.  Formuleringene som 
benyttes på 1990 og 2000 tallet henspeiler mer på det almenmenneskelige kallet som 
Martinsen (2000) beskriver. Det som gjenstår av samarbeid med kirken i dag, er bare 
noen timers informasjon om hvilke arbeidsoppgaver sykehuspresten har. Denne 
informasjon gis i forbindelse med praksis i somatisk sykepleie, i sykehus. Studentene 
oppfordres videre til å kontakte sykehuspresten ved behov.  
Denne utviklingen viser også gjennom hvem høgskolen har legitimert sin virksomhet 
opp gjennom årene. Legitimiteten lå først på den enkelte kristne elev som ønsket å bli 
diakonisse, og som gjerne virket i en menighet eller i en tradisjonell diakonal 
institusjon. Slik er det ikke lenger. Institusjonens legitimitet hviler i dag i større grad på 
hva institusjonen som sådan står for, og hvordan den enkelte student blir utfordret. Det 
er institusjonens særegenhet og satsningsområder som legitimerer virksomheten i 
kampen med de andre verdslige høgskolene på markedet. Det er ikke lenger den 
enkelte students personlig kall som skal fullbyrdes. Det fremgår av min empiri at 
ansvaret, målene og kravene i større grad i formuleringene vinkles slik at de bæres av 
institusjonen som sådan. Ordet kall er ikke å finne i noen av de dokumentene jeg har 
gått igjennom. Begrepet blir heller ikke i noen sammenheng, i noe dokument forsøkt 
forklart eller utdypet. Diakoni og diakonal sykepleie, derimot blir forklart på ulike vis 
med ulike begreper og uttrykksformer. I 1989 skal det utøves sykepleie ”utifra en 
kristen forståelse av yrket…”.  I 1981 uttrykkes det slik ”Diakoni er den kristne kirkes 
kjærlighetsvirksomhet…”. I 1996; ” Virksomheten er en del av kirkens diakonale 
oppdrag…” .  
Det kan for meg virke som om utviklingen har gått fra at den enkelte elev hadde et 
personlig kall, til at det nå er mer et institusjonelt ansvar å ivareta kallstanken. 
Formuleringene i ulike dokumenter illustrerer dette. I studiehåndboken for 1985/86 
formuleres det slik; Studenten ” –vurderer og handler ut fra et kristent 
menneskesyn…”, ” –arbeider for å fremme kirkens diakoni gjennom sitt arbeid som 
sykepleier…” og i 1988/89 utgaven;  ”- ser verdien av å bygge på 
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diakonissetradisjonen og videre utvikle denne i dagens sykepleie”.  Formuleringene tar 
fortsatt utgangspunkt i studenten, men er ikke lenger så direkte rettet mot den enkelte. 
I Studiehåndboken for 2005/2006 kan det se ut som at det er institusjonen som sådan 
som legitimerer virksomheten. Der heter det at ; ”Høgskolens visjon er å utdanne og 
utruste kyndige og omsorgsfulle mennesker som går inn i tjenester for medmennesker. 
Dette gjøres ved at Høgskolen…..” og ”Virksomheten bygger på …..”. Personlig tro er 
tonet ned. Ordlyden blir etter hvert mer åpen.  
Min empiri viser at den enkelte student i dagens utdanning i stor grad blir utfordret i 
forhold til sine grunnleggende verdier, i forhold til sitt eget åndelige liv og på hva det 
diakonale aspektet innebærer for egen utøvelse av sykepleie i og utenfor institusjon. 
Det er ikke nødvendigvis slik lenger at den enkelte har et personlig kristent kall. 
Mange vil heller si at de føler et kollektivt ansvar for å ivareta ”det gode”. Mogens 
Pahuus, som er dosent i filosofi/vitenskapsteori mener at stadig flere benytter seg av 
begrepet kall uten at det knyttes til kristendommen, og at det;  
oppleves som et vellykket udtryk for en helt allmennmenneskelig erfaring, 
nemlig den at når vi møter noget værdifullt, noget som betyder noget 
avgjørende for os, samtidig oplever, at denne værdi kalder på os, opfordrer os 
til at tage vare på den eller til at virkeliggjøre den (Pahuus, 2001, s.67) 
I 2005/2006 utgaven av Studiehåndboken blir pronomenet ”oss” brukt for første gang i 
målsetnings- sammenheng. I ”Høgskolens målsetting og verdigrunnlag” står det å lese 
at ”Dette utfordrer oss konkret til….”. Her kan det se ut som at alle involverte parter 
ansvarliggjøres i forhold til målsetningen. Høgskolen som sådan, ansatte, 
undervisningspersonalet, studenter, praksisveiledere osv.  Det har igjen blitt den 
enkelte ved institusjonen sitt ansvar å utdanne sykepleiere som innehar ”kompetanse 
med hjertevarme” (Stiftelsen Bergen Diakonissehjem, 2002). Det økte fokus på 
kompetanseheving og på prosessen med fagliggjøring av sykepleiefaget preger 
formuleringer i målsetninger og ulike skriv det siste tiåret. Man kan også knytte dette 
nye slagordet til organisasjonsteorien og se det som et ledd i markedsføringen av 
utdanningen. 
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Min konklusjon blir at Diakonissehjemmets høgskole ikke lenger har en så tydelig 
tjenesteprofil som den hadde før. Dette er av ulike grunner. Det er ikke lenger det å få 
studentene vigslet til diakonisser som er målet. Ei heller er det nødvendigvis kirkelige 
eller diakonale stillinger som ønskes besatt (jfr.pkt 3.4.1). Målet blir utvidet på 1990 
tallet til; 
”Den diakonale sykepleierutdanningen søker å gi studenten en diakonal identitet som 
yrkesutøver i helsetjenesten og i kirke og menighetsliv…..”. Formuleringen er betydelig 
endret fra tidligere, og passer bedre overens med den virkeligheten som utdanningen 
står i i dag. Målet er i dag å utdanne reflekterte og selvstendige sykepleiere som har 
kunnskaper og evner til å praktisere diakonal sykepleie på nye og utradisjonelle 
arenaer, så vel som på de mer tradisjonelle arenaene. Sykepleierstudenten utfordres i 
dag i større grad til selv å finne sin vei (Jfr. pkt 3.5.2).  Dette gjenspeiler seg også 
konkret i målsetningene på 2000 tallet.  Et eksempel er trukket frem i oppgavens 
empiridel pkt 3.5.3; Modul 16 ; ”-studenten vurderer hva det diakonale aspektet 
innebærer for egen utøvelse av sykepleie i og utenfor institusjon”, og ”-studenten viser 
selvstendighet i vurderinger knyttet til sitt diakonale ståsted”.    
Denne utviklingen synes jeg vitner om en ansvarliggjøring av den enkelte student som 
på mange måter er positiv. Samtidig kan det se ut som at det kan bli svært tilfeldig hva 
den enkelte student gjør ut av dette.  
Stiftelsen er eier av sykehus, høgskole og andre institusjoner. De er et supplement til 
offentlig virksomhet, og de drives av offentlige midler. Diakonale institusjoner er ikke 
private fortjenestebaserte, men ikkefortjenestebaserte private institusjoner. Det er helt 
naturlig at private institusjoner som inngår i det offentlige høgskolesystemet er under 
press fra det offentlige samfunnet. De som finansierer de diakoniale tjenestene har rett 
til å stille krav til dem, krav til kvalitet på tjenestene. Dette blir problematisk først når 
kravet til kvalitet blir et krav om å bygge ned det som kjennetegner diakonien. Jeg 
mener vi må  tørre å stille dette spørsmålet også i forhold til utviklingen ved 
Diakonissehjemmets høgskole. Svikter høgskolen i forhold til diakonioppdraget –i 
forhold til utfordringen om å utdanne til utøving av omsorg for de nødstilte i 
samfunnet, de svakeste og mest marginaliserte gruppene? Empirien kan tyde på dette. 
Jeg vil påstå at det har funnet sted en sekularisering av diakonioppdraget i utdanningen, 
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og at rammene og arenaen for utøvelse av diakoni er redusert og endret. Spørsmålet er 
om det overordnede målet og utfordringen om å hjelpe de svakest stilte i samfunnet 
overholdes lenger, eller om høgskolen har gitt fra seg for mye av sin diakonale identitet 
i prosessen med likedanning. Det er nærliggende å spørre hva som skiller den 
diakonale sykepleierutdanningen fra den verdslige i dag. Det er grunn til å etterspørre 
hvilken tjeneste det er Diakonissehjemmets høgskole utfordrer sine studenter til, som 
ikke andre verdslige sykepleierutdanninger også utfordrer til?  
 
Geir Gundersen, generalsekretær i Blå Kors Noreg skrev i avisen Dagen den 1.februar, 
2007 et innlegg ”Diakoni utan teologi?”.  I innlegget skriver han om nettopp det som 
jeg her forsøker å sette fingeren på;  
 
Verre er det når diakonien sjølv gir opp sin eigenart og over tid blir meir og meir 
lik det offentlege. Når dette skjer, heng det, etter mitt syn, saman med ein 
historisk veikskap i luthersk teologi: tendensen til å avgrense diakonien til 
handlingsplanet, til området for ”gode gjerningar”. Diakoniens kjelde, den 
kristne trua og gudstenesta, blir slik gøymt bort i det private rommet for 
religionsutøving. Då er vegen kort til sekularisering av diakonien - ja, til 
”hjartelause gjerningar”. I siste instans er dette eit regelrett svik mot menneske 
diakonien skal tene. I klassisk kristen teologi er diakonien eit aspekt ved 
evangeliet, og evangeliet er eit aspekt ved diakonien. 
 
5.2 Fra kvantitet til kvalitet? 
 
I dagens samfunn kan det synes som om konkurranseperspektivet er seierherre på den 
ideologiske slagmarken. Dette får konsekvenser for den naturlige måten å tenke og 
handle organisatorisk på. Samtidig som denne økte vektleggingen på effektivitet og 
økonomistyring finner sted, sees også en stigende fokusering på etikk, verdier og 
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kvalitet. Det er for tiden stor interesse for verdier innenfor næringsliv, offentlige 
organisasjoner og i private ideelle virksomheter (Aadland, 2006).  
Den verdiforandringen som Aadland beskriver, gjenspeiler seg noen steder tydelig i 
min empiri. 1970 og 1980 tallets nøytralitet. 1990 tallet – målstyringens og kvalitetens 
tiår og nå, 2000 tallet hvor differensiering og konkurranse er stikkordene.  
Spørsmålet er om utviklingen har ført til en bedre kvalitet med tanke på innholdet i og 
formidlingen av de diakonale fagene. Dette må ses i nøye sammenheng med 
sykepleiefagets utvikling som sådan.  
5.2.1 Utdanningssystemet og sykepleiefaget har endret seg 
Som følge av offentlig faglig, økonomisk og administrativ integrasjon, med endret 
målgruppeprofil og tjenesteprofil har mye endret seg i sykepleierutdanningen ved 
Diakonissehjemmets høgskole.  
Det har blitt et tydeligere krav til kvalitet i utdanningen og i høgskolesystemet som 
sådan. Implementeringen av Kvalitetsreformen i 2003 befester dette inntrykket, selv 
om kritikere til reformen mener det har vært et kunnskapsløst kunnskapsløft fordi det 
er lagt vekt på kvantitet og ikke kvalitet (Elvebakk og Enebakk, 2006). 
Diakonissehjemmets høgskole har i likhet med alle andre sykepleierutdanningene 
måttet sette seg ned og se kritisk på innholdet i de ulike fagområdene og hvordan de 
blir ivaretatt. For de diakonale fagenes del har denne utviklingen resultert i at begreper 
i større grad er blitt definert og forklart, og timetallet betydelig redusert. Samtidig ses 
en tendens til at diakonien stadig finner nye veier, utfordringer og arenaer. Diakonien 
oppdateres til det samfunnet og de forhold som diakonien utspiller seg på i dag. Dette 
er nødvendig og viktig, og et tegn på kvalitet. 
Diakoni er utøvelse av fag. Sykepleiefaget har endret seg. Tendensen er en økt 
fagliggjøring. Sentralt i denne sammenheng står kravet om spesialisert kunnskap basert 
på vitenskap. Kunnskapen fanger oss og begjæret til å kunne mer driver oss (Stave, 
1996). Det opprettes nye spesialiseringer og videreutdanninger i sykepleiefaget. Teorier 
utvikles og den evidensbaserte og empiriske forskningen øker. Det stilles stadig større 
krav til kvalifikasjoner ved ansettelser. Det er ikke lenger nok å ha den rette 
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innstillingen, dvs kallet, man må også ha kunnskap (Martinsen, 2006). Kunnskap er om 
mulig enda viktigere i dag enn da våre formødre i sykepleien, Rikke Nissen og 
Florence Nightingale, hevdet dette på slutten av 1800 tallet (Martinsen 1984). Det som 
for mange den gang var målet med å gå inn i sykepleien, var å få realisere et personlig 
kall. Kallet i sykepleien må på den måte kunne sies å ha medført faglighet. I dag kan 
det virke som at målet i større grad er å oppnå noe faglig for faglighetens skyld og for 
egen vinnings skyld.  
Hvordan denne utviklingen har påvirket den diakonale identiteten, kan gjenspeiles i 
noen av Fagplanene. Formuleringene endres betydelig, i takt med at målgruppen 
endres. I 1982 gjenspeiler målsetning for praksis tett kontakt med en menighet, og 
konkret anvendelse av kunnskap i praktisk diakonal tjeneste. Eleven er utøver av 
diakoni. Allerede i 1988 ser bildet annerledes ut. Studenten er nå redusert til observatør 
og skal ”undersøke” og ”reflektere” over egen diakoniforståelse. Disse små 
forandringene i utøvelse og tilegnelse av innholdet i diakonifagene illustrerer en 
distansering og en fagliggjøring av diakonien. Utover på 1990 tallet utfordres 
studentene igjen til handling, og da særlig i forhold til nye ufordringer som ligger i 
tiden. Kontakten med menighetene er imidlertid borte, og man kan få inntrykk av at 
diakonien i utdanningen er redusert til teori.  
 På 2000 tallet ses en ytterligere fagliggjøring av diakonien. Diakonien blir i større grad 
satt inn i et historisk og internasjonalt perspektiv. Hele verden er blitt arena for 
utøvelse av diakonal sykepleie. Det siste som følge av Kvalitetsreformen. Studentene 
må vise selvstendighet i vurderinger knyttet til sitt eget diakonale ståsted. I 
Studiehåndboken for 2005/2006 heter det at ” Høgskolen skal utruste mennesker til 
kompetent, omsorgsfull og modig tjeneste for mennesker”. Videre utfordres de til; ” et 
aktivt samfunnsengasjement mot urettferdighet og krenkende politiske systemer”. 
Disse formuleringene kunne vært gjeldende for hvilken som helst verdslig 
sykepleierhøgskole hadde det ikke vært for at virksomheten har en forståelse av 
diakoni som ” tjeneste for Gud ved aktiv handling overfor medmennesker”.   
Utviklingen sammenfaller i stor grad med den markedstilpasningen som Aadland 
(2006) antyder at frivillige organisasjoner gjerne er gjenstand for. Egenart og særpreg 
er gode kort på hånd i konkurranse med andre, gjerne større og offentlige 
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sykepleierhøgskoler. Samtidig er det en fare at markedstilpasningen kan føre til at 
tilpasningen skjer på bekostning av eget særpreg. 
5.2.2 Verdiene har endret seg 
Verdiene i samfunnet som sådan har endret seg. Hva er det som gjør at unge 
mennesker i dag vil utdannes til sykepleiere ved en diakonal sykepleierhøgskole? 
Sykepleie er et omsorgsyrke. Det innebærer for meg at enkelte verdier er mer 
grunnleggende enn andre. Disse verdiene har med engasjement, interesse og ansvar for 
å hjelpe andre å gjøre. Her er vi som mennesker ulike. Det er ulike verdier som ”roper 
oss opp”, som Martinsen (2000, s.115) sier med Løgstrup. Den diakonale forankringen 
fanger de av oss som har et kristent livssyn eller en kristen kallstanke. Martinsen 
(2000, s. 112) hevder imidlertid at den også kan ”fange” eller ”rope” på de som ikke 
har dette kristne perspektivet. Hun mener at kallet også kan være allmenmenneskelig, 
slik den tidlige Luther også mente.  
Fagplan for 2005/2006 ved Diakonissehjemmets Høgskole hevder å ha diakoni som et 
”gjennomgående perspektiv” i alle moduler. Studentene blir utfordret i forhold til 
kunnskap om diakoni og etikk, og til å se dette i et samfunnsperspektiv, og i et 
historisk lys. Studenten må vise selvstendighet og anvende sin diakonale kompetanse i 
praksis. Dette er konkrete arbeidskrav som fremgår av min empiri. Dette skal føre til 
bevisstgjøring omkring eget åndelig liv, refleksjon og evne til å sette ord på spørsmål 
knyttet til verdier og i forhold til de eksistensielle spørsmålene i livet. Jeg tenker at det 
kanskje nettopp er her den diakonalt utdannede sykepleieren ved Diakonissehjemmets 
høgskole har sin styrke.   
Dersom dette blir virkeliggjort, og kan sies å være en del av studentenes erfarte 
læreplan, vil det sette fokus på de eksistensielle spørsmålene i ulike sammenhenger og 
dermed gi studenten en god startkompetanse til å være en diakoniutøver. 
I Kari Martinsens omsorgstenkning, heter det at omsorg er nestekjærlighet, og den 
utspilles i mellommenneskelige relasjoner. Hun bruker den barmhjertige samaritanen 
som eksempel på forbilledlig omsorg, ikke bare i sykepleiesammenheng, men generelt. 
Diakonissehjemmets høgskoles målsetning og trosgrunnlag må kunne sies å være et 
godt utgangspunkt for at denne typen sykepleie skal finne sted. Men som tidligere 
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nevnt er det forskjell på intensjoner og realiteter i læringssammenheng. Selve 
operasjonaliseringen av målsetninger og fagplaner gjennomgår mange ledd og 
prosesser og man har ikke full kontroll over hva som blir resultatet, hva som blir den 
erfarte læreplanen. Dette er en stor utfordring, nå som diakonien skal være et 
”gjennomgående perspektiv” i alle moduler. De diakonale fagene bør etter mitt skjønn 
konkretiseres og synliggjøres i de ulike modulene. 
Diakonien må hele tiden fornyes. Den må finne sin plass og spesielle oppgave i hver ny 
tid. Den tåler å føres videre under skiftende forhold. Jeg vil vende tilbake til Tofte 
(1993) som spør; 
Er det så noen forskjell på diakoni før og nå? Utviklingen de siste hundre årene 
må kunne sies å ha ført diakonien inn i en helt ny situasjon. Det er likevel 
diakoniens forutsetning at den alltid er seg bevisst sitt utgangspunkt. Men det er 
også dens forutsetning at den alltid – i god forstand – er på høyde med sin tid.  
 
 
5.3 Diakoni - en pedagogisk utfordring 
 
Norsk Sykepleierforbund, skipet i 1912, hadde stor innflytelse på hvordan 
sykepleierutdanningene ble organisert. Forbundet kom i 1915 med pålegg om treårig 
utdanning, etter modell fra ”Nightingale- modellen”. I tillegg gav den enkelte skoles 
materielle og kulturelle rammer ulike begrensninger og muligheter. Den enkelte 
sykepleierskole hadde egen læreplan eller skoleplan. Innholdet var påvirket av det 
historisk og normative grunnlag som den enkelte skole hvilte på. I 1954 overtok det 
daværende Sosialdepartementet ansvaret for innholdet i undervisningen ved 
sykepleierutdanningene. Dette skulle føre til store forandringer i form av større likheter 
hva innhold og gjennomføring angikk.  
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Nettopp det menneskeskapte ved en læreplan gjør at den ut fra sin egenart vil måtte 
forandre seg ut fra skiftende forhold av ulike slag. Det kan være politiske, økonomiske, 
teologiske eller personlige påvirkninger. Alle disse påvirkningene må kunne sies å ha 
funnet sted ved Diakonissehjemmets høgskole. Sykepleierutdanningen har utviklet seg 
i tråd med samfunnet for øvrig, med den pluralisering og sekularisering som der har 
funnet sted. Ikke minst har det funnet sted en betydelig offentlig integrasjon slik jeg 
tidligere har redegjort for. Parallelt med denne utviklingen har Diakonissehjemmets 
høgskole hele tiden forsøkt å bevare sin identitet som diakonal høgskole.  
Grunnreglene består, og den konfesjonelle forankringen i den norske kirken er tydelig. 
Tradisjoner og ritualer som for eksempel andakter og gudstjenester holdes fortsatt i 
hevd. Slike tradisjoner, seremonier eller ritualer er viktige i forhold til å bevare den 
atmosfære og de verdier som ligger i høgskolens hovedmålsetning. Mye av høgskolens 
kultur og identitet sitter fortsatt ”i veggene”.  
Det Gundem (1990) beskriver som læreplanens avspeilende, formidlende og styrende 
funksjon ses tydelig igjen i fagplanene som inngår i min empiri, fra 1982 og frem til i 
dag. Den enkelte fagplan speiler nyanser av hvilke materielle, kulturelle, religiøse og 
ideologiske verdier som til enhver tid har vært gjeldende i samfunnet. 
Diakonissehjemmets høgskole har hele tiden flagget høyt og tydelig at utdanningen har 
et diakonalt siktepunkt. Dette til tross for at kirkens posisjon i samfunnet har endret 
seg, og til tross for at samarbeidet mellom høgskole og kirke er blitt mindre. 
Utviklingen og endringene i organiseringen av sykepleierutdanningen fra 1960 til 1980 
var stor. Diakonien fikk etter hvert trangere kår. Den offentlige integrasjonen var stor. 
Nye lover og pålegg kom. Timetallet i utdanningen som sådan ble betydelig redusert. 
Målgruppe- og tjenesteprofil endrer seg, slik jeg tidligere i drøftingen har redegjort for. 
De intensjonelle aspektene ved læreplanen blir i denne perioden satt på prøve (Gundem 
1990).  
Utfordringen for høgskolen som sådan, men også for den enkelte lærer blir å bevare, 
men samtidig ikke minst å forsøke å fornye institusjonens diakonale verdier i møte 
med den nye virkeligheten. Tradisjoner skal ikke bevares utelukkende for tradisjonenes 
skyld, men skal fungere meningsfylt i forhold til dagens utfordringer. Dette kan man 
spørre seg om Diakonissehjemmets høgskole har lykkes med. Problemområder i 
målsetninger er oppdatert i forhold til dagens helsepanorama og i forhold til den sosiale 
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virkeligheten som er en realitet i dag. Studentene blir utfordret i forhold til eget 
verdisyn, i forhold til egen tro og i forhold til hvilke konsekvenser dette får for utøvelse 
av sykepleiefaget.  Spørsmålet jeg stiller er hvorvidt utdanningen i dag tar på alvor det 
diakonale oppdraget som er gitt om å yte omsorg til de som trenger det mest; de 
marginaliserte i samfunnet. Det kan for meg virke som at dette perspektivet er noe 
glemt.  
 
Etter at den første offentlige Rammeplanen kom i 1987, ses åpenbare tegn på faglig 
integrasjon i Diakonissehjemmets høgskoles fagplaner. Helt konkret gir den seg utslag 
i økte timetall i teoriundervisningen, og betydelig mindre tid i praksis. Som min empiri 
viser fikk det også store konsekvenser med kraftig reduksjon av de diakonale fagene. 
Dette gjenspeiler seg også i målsetninger for praksis. Utfordringene bestod i å 
videreføre de diakonale fagene under det jeg vil kalle ”trangere” rammebetingelser.  
Rammeplanen som kom i 1987, gav inntrykk av at sykepleiefaget hvilte på et 
selvstendig, sykepleieteoretisk fundament. Rammeplan for 2000 gir ikke helt det 
samme inntrykket, og gir ytterligere utfordringer i forhold til å videreføre de diakonale 
fagene. Rammeplan for 2000 har en ny profil på innholdet. Tverrfaglig samarbeid er 
kommet inn som en konsekvens av at høyere utdanningsinstitusjoner er slått sammen. 
Et eksempel på dette er at det som tidligere het ”Sykepleiens samfunnsvitenskapelige 
grunnlag” er blitt til ”Samfunnsvitenskapelige emner”. Disse endringene gav 
sykepleierutdanningen generelt en utfordring i forhold til å ta vare på fagspesifikke 
tradisjoner og verdier, slik at studenten kan bli trygg på egen faglig identitet. 
Utfordringen er kanskje spesielt stor ved de diakonale sykepleierhøgskolene, som i 
særdeleshet bygger sin virksomhet på verdier og tradisjoner. 
Grunnen til at Diakonissehjemmets høgskole har klart å holde fast ved sitt diakonale 
siktepunkt,  henger nøye sammen med læreplanens sosiopolitiske sider (Imsen, 2006). 
Sterke interessegrupper har vært med på å legge føringer for innholdet i læreplanen for 
de diakonale fagene. Et eksempel som illustrerer dette er knyttet til det faktum at 
særvilkårene frafalt i 1994. Nettverksmøtet for rektorer ved de diakonale høgskolene 
svarer på utviklingen ved å komme med ”Ressursdokumentet” i 1995. Hensikten med 
dokumentet var at det skulle være et hjelpemiddel i planlegging og gjennomføring av 
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undervisning i de diakonale fagene når særvilkårene om kristen bekjennelse opphørte. 
Dette dokumentet blir en slags ”læreplan” for de diakonale fagene i årene som følger.  
Høgskolen klarer på tross av det offentliges påvirkning og press om likedanning 
gjennom reformer, å ivareta læreplanens substansielle side hva angår de diakonale 
fagene. Grunnreglene og målsetninger står fast slik som tidligere. Det er fortsatt den 
diakonale identiteten som legitimerer høgskolens eksistens. Innholdet er så viktig for 
høgskolen at man velger å prioritere og profilere seg i forhold til de diakonale fagene 
på tross av det faktum at rammene for utdanningen er betydelig endret. Dette illustrerer 
hvor viktig læreplanens formidlende funksjon kan være i forhold til å ivareta en 
identitet. 
Det er imidlertid forskjell på intensjoner og realiteter i utdanningen. Læreplaner må 
gjenspeile realisme i forhold til den praktiske høgskolevirksomheten, og til 
gjennomføringen i praksis. Det er dette Goodlad kaller for den teknisk profesjonelle 
siden ved læreplanen. En ting er at intensjoner og mål er nedfelt i fagplaner. 
Spørsmålet vi må stille er om diakonidimensjonen er tydelig nok integrert og 
operasjonalisert i undervisningen. Fagplan for 2006/2007 hevder, som tidligere nevnt, 
å ha diakoni som et gjennomgående perspektiv i alle fagmoduler. I denne sammenheng 
er det nærliggende å etterspørre en debatt omkring fagforståelsen, og i hvor stor grad 
og på hvilken måte diakonifagene skal vektlegges i de ulike modulene. Utfordringen 
blir å omsette og konkretisere offentlige rammeplaner inn i høgskolens egne fagplaner 
på en slik måte at den diakonale profilen blir klar og tydelig. Den ideologiske 
læreplanen var kanskje lettere å få øye på da de diakonale fagene ble undervist i for 
seg. Når de diakonale fagene nå integreres i alle moduler stiller det store krav til den 
enkelte lærer i forhold til å ivareta innhold og rammer for den ideologiske læreplanen.  
Studentmassen endret seg etter at særvilkårene ble tatt bort. Den er i dag sammensatt 
av personer med svært ulik konfesjonell bakgrunn og praksis. Det kan også finnes 
ateister og muslimer blant studentene. I tillegg til denne utfordringen, er antall 
undervisningstimer i de diakonale fagene betydelig redusert.  
Det er ikke nok at de diakonale fagene skal være et gjennomgående perspektiv i alle 
moduler. Det kan bli for tilfeldig, og for personavhengig hvordan det kan falle ut. 
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Utfordringen består i å få de diakonale fagene tydelig artikulert og integrert i 
undervisningen. Utdanningen har dessuten i dag en mindre spesifikk tjenesteprofil. 
Med det menes at utdanningen i dag ikke nødvendigvis tar sikte på diakonissevigsel og 
tjeneste i en menighet. Det er få stillinger i menighetene i dag, menighetspleien er 
overtatt av hjemmesykepleien. Nyutdannede sykepleiere står friere til å bruke den 
diakonale ballasten som de får med seg som de vil på et bredt arbeidsmarked, og til å 
virke diakonalt i ”verden for øvrig”. Det kunne man også tidligere, men jeg tør våge å 
si at det i dag i større grad er mer tilfeldig hvor den nyutdannede sykepleieren havner, 
enn det var for 50 år siden.  
Lærerrollen har, særlig de siste tiårene, stått under et betydelig kvalifiseringspress. 
Forventningene til fagutvikling og forskning har økt blant annet som følge av 
implementering av Kvalitetsreformen i 2003. Lærerens rolle ved høgskolen er også 
endret på den måten at de ikke har noen formell tilknytning eller posisjon i praksisfeltet 
lenger. Der lærer tidligere var en aktiv utøver av faget, en levende rollemodell med 
reelt ansvar for pasientene, er lærer i dag ”hensatt” til å være en som stikker innom for 
samtaler, evaluering eller veiledningsdag. Studentene tilbringer ca 50 % av studietiden 
i praksis. Mye av ansvaret for studenten er overlatt til kontaktsykepleier eller 
praksisveileder, som forholder seg til den sammen fagplanen.  
Lærere, kontaktsykepleiere og praksisveiledere må inneha personlige og faglige 
kvalifikasjoner for å kunne formidle noe av det som karakteriserer den diakonale 
sykepleien. Her ligger nøkkelen til den pedagogiske utfordringen å skulle formidle 
diakoni. Diakoni kan ikke læres bare gjennom teori. Den må også erfares i praksis. 
Studentene trenger å få en kunnskapsmessig forståelse for sammenhengene mellom fag 
og tro. De må også få forståelse for og eksempler på hvordan diakoni som handling 
springer ut fra den kristne tro. Her kommer den enkelte rollemodell inn i bildet. 
Tidspress og ressursmangel i praksis er faktorer som gjør det vanskelig å få til de gode 
samtalene, og å få frem den diakonale egenarten. Hvordan skal man for eksempel få 
vist diakonal sykepleie i praksis; ved eksempellæring? Er ikke den diakonale egenarten 
noe som først og fremst manifesterer seg som ”tro virksom i gjerning”. Holdninger og 
verdier springer ut fra den enkeltes personlige innstilling til det å utføre sykepleie.  
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Personlig mener jeg at ansatte ved en diakonal sykepleierhøgskole, som skal formidle 
de diakonale fagene, selv bør ha et kristent livssyn. Ideelt sett også praksisveiledere og 
kontaktsykepleiere. I institusjonsdiakonien stilles det ikke spørsmål etter tro ved 
ansettelser. Spørsmålet er om man kan utøve Kristi henders gjerning uten tro? Dette er 
et teologisk anliggende som jeg ikke skal svare på her. Enhver helse- og sosialfaglig 
høgskole driver sin virksomhet innenfor en bestemt tradisjon og sammenheng av 
filosofisk, vitenskapsteoretisk og livssynsmessig art. Ikke minst med tanke på 
menneskesynet. Noe tilsvarende gjelder også for den enkelte lærer. Faktorer knyttet til 
personlighet, livshistorie, fagforståelse osv. gjør seg gjeldende med tanke på lærerens 
funksjon som rollemodell, veileder eller som formidler av kunnskap. Dette har vi mer 
eller mindre bevissthet og kontroll i forhold til. Verken en høgskole eller en lærer kan 
drive uten at verdiene kommer til syne. Den enkelte lærer representerer en viktig 
nøkkel til konkretisering av den diakonale egenarten som er så viktig for 
Diakonissehjemmets høgskole, Haraldsplass. Kanskje kan diakonioppdraget 
konkretiseres i større grad ved å utfordre studentene i praksis blant samfunnets 
svakeste grupper i et samarbeid med Kirkens bymisjon, Frelsesarmeen eller andre 
ideelle kristne organisasjoner? 
Virkelighetens rammefaktorer står i grell kontrast til det den ideologiske og formelle 
læreplanen tilsier. Dette får selvfølgelig konsekvenser for den gjennomførte 
læreplanen, altså hvordan man som høgskolelærer/lektor formidler eller underviser i de 
diakonale fagene. Det som før var en selvfølge at elevene hadde forutsetninger for å 
forstå og anerkjenne, er for mange i dag helt ukjent og irrelevant stoff. Interessen for 
disse fagene vil naturlig nok for noen av studentene være laber. Det kan også tenkes at 
de som søker denne høgskolen har en slags kallstanke, eller et sterkt ønske om nettopp 
å få en diakonal sykepleierutdannelse. Forskjellene er store hva motivasjon og 
innstilling angår. Undervisningsmetoder og andre hendelser i klasserommet kan også 
innvirke på det den enkelte student oppfatter av undervisningen. Dette utfordrer oss 
som skal formidle de diakonale fagene, peke på relevansen av dem inn i sykepleiefaget 
og implementere dem i sykepleiepraksis. Vedkommende bør holde faglig god standard 
og være tro mot høgskolens verdigrunnlag og tradisjon.  
Det er å håpe på at studentene gjør noen meningsfulle og gode erfaringer underveis i 
utdanningen. Det være seg i undervisning med en lærer, i praksis med lærer, 
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kontaktsykepleier eller praksisveileder. Det vil si at det er noen som har klart å 
formidle eller eksemplifisere det særegne ved den diakonale målsetningen. Noe som 
gjør at studentene tør å følge sitt eget kall. Her vil den enkelte students erfaringer med 
undervisning og oppfølging ha stor innvirkning og betydning. Det vil være individuelt 
hvordan dette slår ut. Det er dette Imsen (2006) kaller for den erfarte læreplanen. Det 
vil være svært ulikt hva den enkelte student har fått med seg av læring, erfaring og 
opplevelser. Dette henger trolig også sammen med hvor godt den enkelte studenten blir 
fulgt opp i det systemet som fagplanen legger rammer for. Det å utforme mål for 
utdanningen der studentene må reflektere rundt eget livssyn og egen tro, har 
Diakonissehjemmets høgskole lykkes med. Eksempelvis blir studenten på 2000 tallet 
tillagt mye ansvar. Det står i flere formuleringer at studenten har ”ansvar for egen 
læring”, ”ansvar for å reflektere over eget livssyn” og for selv å utøve….osv.  Det 
stilles store krav til selvstendighet, trygghet og modenhet hos studenten. Dette er krav 
som ligger i tiden. Læreplaners formidlende funksjon viser seg som klare retningslinjer 
for hvordan innholdet skal nå ut til rette vedkommende, ved at den sier noe om hvilke 
fag og emner, arbeidsmåter og aktiviteter som skal inngå i emneområdet. På denne 
måten får den en styrende funksjon for den enkelte lærer som skal realisere innholdet i 
læreplanen. Den er også viktig for studenten som selv må ta ansvar for å tilegne seg 
mye av denne kunnskapen. 
  
112 
112 
6.0 AVSLUTNING  / KONKLUSJON 
Diakonissehjemmets høgskoles diakonale profil har endret seg i perioden 1960 til 
2006.  Den konfesjonelle profilen, forankringen i den kristne tro, står klippefast og 
legitimerer fortsatt høgskolens eksistens. Med hensyn til målgruppeprofil, hvem skolen 
henvender seg til, ses en betydelig endring. Utviklingen har gått ifra at elevene måtte 
bekjenne kristen tro ved opptak, til at studentene i dag må skrive under på at de 
aksepterer høgskolens målsetning og trosgrunnlag. Dette har åpnet opp for at også ikke 
kristne studenter kan studere sykepleie ved høgskolen, med de pedagogiske 
utfordringer det representerer i forhold til å ivareta den diakonale målsetningen. 
Offentlig integrasjon i form av ulike reformer har hatt stor innvirkning på utviklingen, 
med likedanning som resultat. Dette representerer en trussel mot høgskolens diakonale 
særpreg. 
Når det gjelder tjenesteprofil, hva høgskolen utdanner til, har også den endret seg 
betydelig. Fra å utdanne til diakonissegjerning i menigheter og institusjonsdiakoni, 
utfordrer høgskolen i dag til solidaritet og barmhjertighet overfor lidende mennesker i 
hele verden, et aktivt samfunnsengasjement mot urettferdighet og krenkende politiske 
systemer, og til en særlig oppmerksomhet mot menigheter og diakonale institusjoner. 
Tjenesteprofilen er betydelig åpnet opp. Dette er positivt, men samtidig resulterer det i 
en sekularisering av selve diakonioppdraget. Det har blitt mindre tydelig i utdanningen. 
Utviklingen som har funnet sted gjør det nærliggende å stille spørsmålstegn ved 
hvorvidt høgskolen svikter i forhold til å utfordre studentene på hvem diakonien 
egentlig skal tjene; nemlig de svakeste i samfunnet. Markedstilpasning og konkurranse 
med de verdslige sykepleierhøgskolene kan ha ført til en likedanning som gjør at 
Diakonissehjemmets høgskole har mistet noe av sitt viktigste anliggende. 
Antall timer undervist i diakonale fag har falt dramatisk fra 1980 og frem til i dag. 
Fagplan og målsetninger for 2006 krever tilsynelatende mer av studentene enn noen 
gang tidligere. Studentene utfordres, og blir stilt overfor nye problemområder for 
utøvelse av diakonal sykepleie. Slik sett kan man si at utviklingen ha gått fra kvantitet 
til kvalitet. Spørsmålet er om fagplanen legger til rette for å ivareta denne utviklingen. 
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De pedagogiske utfordringene ved det å undervise i de diakonale fagene er store. 
Diakoni er et verdifag, og målbæres av enkeltmennesker så vel som av en hel 
institusjon. De ulike aktørene i fellesoppdraget influeres av ulike forhold. Troen er i 
dag mer privatisert, kontakten med menighetene er borte, og lærere og veiledere har 
fått endret sine ansvarsområder i forhold til studenten i praksis. Diakoni er tjeneste for 
Gud, eller ”tro virksom i gjerning”. Den som skal formidle de diakonale fagene står i et 
sterkt og personlig krevende ansvar. Dette er den største utfordringen i formidlingen av 
disse fagene. Diakoniens egenart står hele tiden i et spenningsfelt mellom hvilke 
verdier som er gjeldende hos den enkelte og i samfunnet forøvrig. 
Diakonissehjemmets høgskoles diakonale identitet gjennom historien har 
sykepleiefaglig verdi, relevans og interesse. Ikke minst i fagplansammenheng. Dersom 
den ideologiske læreplanen ved høgskolen skal ivaretas på sikt må historien tas med i 
betraktning. I planlegging, formidling og utøvelse av sykepleiefaget vil vektlegging av 
verdigrunnlag være medvirkende som premissleverandør for den sykepleievirksomhet 
som utøves. Dette i særdeleshet ved en diakonal sykepleierhøgskole, hvor verdiene i så 
stor grad ligger til grunn for innholdet. Empirien viser at Diakonissehjemmets 
høgskoles identitet er i stadig utvikling, samtidig som den representerer en kontinuitet. 
Det offentliges integrasjon har ikke tatt bort den viktige identiteten til 
Diakonissehjemmets høgskole, men den må voktes og ivaretas med omhu i en tid hvor 
reformer og kompetansebygging kanskje betyr mer for høgskolesystemet enn verdier.  
Arbeidet med denne hovedfagsoppgaven har gitt meg mye ny kunnskap og innsikt. Det 
har vært en spennende prosess. Jeg er stolt overfor stiftelsen Bergen Diakonissehjems 
historie, og alt det som den forteller. Jeg er stolt over Diakonissehjemmets høgskoles 
egenart, og evne til å ivareta denne i en tid med stort press fra det offentlige om 
likedanning. Det er derfor med stor ydmykhet jeg nå redegjør for Diakonissehjemmets 
høgskoles diakonale profil. Personlig har jeg et ønske om gjennom videre forskning å 
få bidra til å belyse og avmytifisere den diakonale sykepleien, og heller peke på dens 
relevans. Historien bekrefter dens betydning og legitimerer dens eksistens også i dag. 
Diakonal sykepleie er høyst aktuell og finner stadig nye veier. Utfordringen blir å legge 
verdimessig og pedagogisk til rette for å ivareta diakonioppdraget i utdanningen, og å 
ikke svikte de svakeste gruppene i samfunnet, de som diakonien skal tjene.  
  
114 
114 
 
  
115 
115 
Litteraturliste 
Aadland, E (1994): Kultur i helse-, sosial- og utdanningsorganisasjoner. Oslo: 
Samlaget.  
Aadland, E (2006):Verdibasert ledelse i praksis. En studie av 8 medlemsvirksomheter i 
HSH.  Rapport, Seksjon for Verdibasert ledelse. Oslo: Diakonhjemmet Høgskole.  
Angell, O.H. (2000): Kyrkjeleg forankra institusjonsverksemd i helse- og sosial 
sektoren. Oslo: Diakonhjemmets høgskolesenter, Forskingsavdelinga.  
Alvsvåg, H. (1993): Fra søstersamfunn til diakonifellesskap. I: Øy m. fl.: Bergen 
Diakonissehjem 75 år. Bergen: Prent A/S, Aksidenstrykkeri. 
Bergem, A. (1998): Kristen tro og profesjonell omsorg. Oslo: Luther Forlag. 
Blennberger, E.og Nilsson, G. (1998): Diakonins Identitet. Diakoniinstitutioners 
identitet och inriktning med fokus på Stiftelsen Stora Skøndal. Stockholm: AB 
Realtryck.  
Christiansson, E. (2006): Kyrklig och social reform. Motiveringar till diakoni 1845-
1965. Skellefteå, Sverige: Artos &Norma Bokførlag. 
Christianson-Rykling, R. og Norrman, M. ( 2001): Marie Cederschiøld och Florence 
Nightingale. Den diakonala omvårdnadens inflytande på sjukskøterkeprofessionen. 
Vård i Norden, nr 3 s. 29-32. (No. 61 vol.21 No.3 pp 29-32.). 
Diakonissehjemmets Høgskole, Haraldsplass (2005): Studiehåndbok 2005/2006. 
Bergen. 
Elvebakk og Enebakk (2006): Kunnskapsløst kunnskapsløft. I: Hagen og Johansen 
(2006): Hva skal vi med vitenskap? Oslo: Universitetsforlaget.  
Fause, Å. og Micaelsen, A (2002): Et fag I kamp for livet. Sykepleiens historie i Norge. 
Oslo: Fagbokforlaget.  
  
116 
116 
Foss, Ø (2005): Omsorgsetikk. Søkelys på omsorgens motivasjon. Oslo: Cappelens 
Forlag. 
Fredslund, H (2003):Hermeneutisk analyse- forforståelsens betydning. I: Koch,L og 
Vallagård,S. (red.); Forskningsmetoder i Folkesundhedsvidenskab. Danmark: 
Munksgaard. 
Gilje og Grimen (1993):Samfunnsvitenskapens forutsetninger. Innføring i 
samfunnsvitenskapens vitenskapsfilosofi. Oslo: Universitetsforlaget 
Grønn og Widerøe (1926): Lærebok i sykepleie. Oslo: Aschehaug og Co. 
Gundem, B. Brandtzæg (1990): Læreplanpraksis og læreplanteori. Oslo: 
Universitetsforlaget.  
Hagemann, Elisabeth (1930): Sykepleieskolens etikk. Oslo: Aschehaug og Co. 
Hegertun, R.W. (2006): Diakonale linjer i en sykepleierutdanning. En studie av 
identitet og tradisjon ved Louisenberg diakonale Sykepleierhøgskole. Universitetet i 
Oslo: Masteroppgave ved Institutt for sykepleievitenskap og helsefag. 
Holme, I.M. og Solvang, B.K. (2003): Metodevalg og metodebruk. Oslo: TANO. 
Imsen, Gunn (2006): Lærerens verden. Innføring i generell didaktikk. 3. utgave. Oslo: 
Universitetsforlaget. 
Jacobsen, D.I. (2003): Forståelse, beskrivelse og forklaring. Innføring i 
samfunnsvitenskapelig metode for helse- og sosialfagene. Kristiansand: 
Høyskoleforlaget. 
Kaupang (red.) (1992): Oppbrudd og fornyelse. – Et strategidokument for 
institusjonsdiakoni. Diakoniledermøtet, Den Norske Kirke. Oslo. 
Kirkerådet (1987): Plan for diakoni i Den Norske Kirke. Oslo. 
Kirkevold,M (2001): Sykepleieteorier- analyse og evaluering. Oslo: Gyldendal 
Akademisk. 
  
117 
117 
Kjeldstadli, K. (1997): Å analysere skriftlige kilder. I Fossåskaret, Fuglestad og Aase 
(red.) Metodisk feltarbeid. Produksjon og tolkningen av kvalitative data. Oslo: 
Universitetsforlaget. 
Kristoffersen, Nordtvedt og Skaug (2005): Grunnleggende sykepleie, bind 1. Oslo: 
Gyldendal Akademiske. 
Kvale, S (2004/1997): Det kvalitative forskningsintervju, 6. opplag 2004. Oslo: 
Gyldendal Akademisk. 
Lorentzen, H. (1994): Frivillighetens integrasjon. Oslo: Universitetsforlaget. 
Malchau, S. (2000): Kaldet. I Alvsvåg og Gjengedal (2000); Omsorgstenkning. En 
innføring i Kari Martinsens forfatterskap. Bergen: Fagbokforlaget. 
Malterud, K. (2004/1996): Kvalitative metoder i medisinsk forskning- en innføring. 2. 
utgave 2004. Oslo: Universitetsforlaget. 
Martinsen, K. og Wærness, K.(1979): Pleie uten omsorg? Oslo: Pax. 
Martinsen, K(1984): Freidige og uforsagte diakonisser. Et omsorgsyrke vokser fram 
1860- 1905. Oslo: Aschehoug/ Tanum- Norli. 
Martinsen, K. (1989): Omsorg, sykepleie og medisin. Oslo: TANO. 
Martinsen, K.(2000): Øyet og Kallet. Bergen: Fagbokforlaget. 
Mathisen, J (1993): Sykepleiehistorie. Oslo: Universitetsforlaget. 
Melby, K. (1990): Kall og kamp. Norsk sykepleierforbunds historie. Oslo: J. W. 
Cappelens Forlag. 
Meleis, A (1991): Theoretical nursing: Development & progress. Philadelphia: J.B 
Lippincott. 
Nordeng, O.H.A.(1987): Institusjonsdiakonien i Noreg. Omfanget av kristne 
institusjonar i helse og sosial sektoren. Forskningsrapport 22. Oslo: Diakonhjemmets 
sosialhøgskole. 
  
118 
118 
Norsk Sykepleierforbund (2001): ICN’s (International Council of Nurces) yrkesetiske 
retningslinjer for sykepleiere. Oslo. 
Olsson, H. og Sørensen, S. (2003): Forskningsprosessen. Kvalitative og kvantitative 
perspektiver. Oslo: Gyldendal Norsk Forlag. 
Pahuus, M. (2001): Kaldet i nutidig belysning. Klinisk Sygepleie 3 /2001.  
Roksand, B(1983): Å komme til seg selv. Mennesket i spenningen mellom Adam og 
Kristus. Vasa: DIA-BOK Forlag i samarbeid med Norsk Diakonihøgskole. 
Roness, P.G. (1997): Organisasjonsendringar. Oslo: Universitetsforlaget 
Selle og Øymyr (1995): Frivillig organisering og demokrati. Gjøvik: Det Norske 
Samlaget. 
Stave, G. (1996): Identitet og integrasjon. Dr. Polit. Avhandling, Institutt for sosiologi 
og statsvitenskap, Trondheim: Fakultet for samfunnsvitenskap og teknologiledelse, 
NTNU.  
Stiftelsen Bergen Diakonissehjem (2002): Verdidokument. Bergen. 
Tang, A. (1993): Sentrum og vidde i diakonien. I: Øy m. fl.: Bergen Diakonissehjem 
75 år. Bergen: Prent A/S, Aksidenstrykkeri. 
Tofte, R. (1968): Fra Nykirkesmuget til Haraldsplass. Bergens Diakonissehjem 1918-
1968. Bergen: John Griegs Boktrykkeri. 
Tofte, R. (1993): Bergen Diakonissehjem 1968 – 1993. I: Øy m. fl.: Bergen 
Diakonissehjem 75 år. Bergen: Prent A/S, Aksidenstrykkeri. 
Uri Øverland, M. (red.) (1995): Ressursdokument i Diakoni for grunnutdanningene ved 
de Diakonale Høgskolene. 
Wenaas, J.A. (red.) (2001): Diakoni – et annerledes språk. Oslo: Lobo Media A/S. 
Wyller, I (1951): Sykepleiens historie i Norge. Oslo: Land og Kirke. 
  
119 
119 
Øy, Ø. (1993): Vårt oppdrag. I: Øy m. fl.: Bergen Diakonissehjem 75 år. Bergen: Prent 
A/S, Aksidenstrykkeri. 
 
  
120 
120 
VEDLEGG  
 
1. Dokumentliste med sporingsdata. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
121 
121 
 
VEDLEGG 1 
 
Dokumentliste med sporingsdata 
Dokument 1; Digitalfoto av Grunnreglene for stiftelsen Bergen Diakonissehjem. 
Udatert.  Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 2; Skriv datert 05.08.1981 ”Arbeid med undervisningsplan ved Bergen 
Diakonissehjems Sykepleierskole”. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 3; Skriv datert 02.12.1981 (redegjørelse fra lærerne i gruppe B). 
Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 4; Redegjørelse for det kristne grunnlaget for skolen 1981. Statsarkivet i 
Bergen. 
Dokument 5; Skriv datert 22.02.1982. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 6; Brev av 9. april 1982. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 7; Referat fra Diakoniledermøtet 6. og 7. november 1969. Statsarkivet i 
Bergen. 
Dokument 8; Forslag til totalmålsetting 1971. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 9; Brev av 12.05 71 (rektor Olaug Furnes bekrefter at forslaget har vært 
behandlet i lærermøte ved Bergens Diakonissehjems Sykepleierskole, og at det blir 
fullt ut godkjent). Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 10; Skriv fra daværende rektor ved sykepleierutdanningen, 
Diakonissehjemmets høgskole, Jorunn Johnsen, datert 22.01.96 , ang. bruk av 
Ressursdokumentet.  Statsarkivet i Bergen. 
  
122 
122 
Dokument 11; ”Skoleplan og Opptakingsvilkår ved Bergens Diakonissehjem” 1961. 
Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 12; Dokument tilhørende NSLS (Norsk Sykepleierforbunds 
Lærersammenslutning) Rektorkollegium, datert 16.januar 1975: ”Kriterier for opptak 
av elever til grunnskoler i sykepleie”.  Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 13; Skriv av juni 1975 ”Retningslinjer for opptak av elever til Bergens 
Diakonissehjems sykepleierskole januar 1976”.  Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 14; 1980 utgaven av ”Tilleggskrav for opptak”. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 15; ”Reglement for opptak” Bergen Diakonissehjems Sykepleierskole datert 
09/02/82. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 16; Hovedstyrevedtak i 1994. Kopi hentet ut fra protokoll tilhørende 
Diakonissehjemmets Høgskole, januar 2006 (ved kontorsjef Kirsten Steinhovden). 
Dokument 17; ”SÆRVILKÅR VED OPPTAK” 2006. Diakonissehjemmets Høgskole. 
Dokument 18; Oversikt undervisningstimer 1963.  Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 19; Oversikt undervisningstimer 1966. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 20; Skoleplan og opptaksvilkår for BDs sykepleierskole 1980, s.5.  
Statsarkivet i Bergen. 
Dokumentet 21; Dokumentet ”Bibelske og diakonale fag ved Bergens Diakonissehjems 
sykepleierskole” 1971. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 22; Audun Tang skriver i en ”Orientering om Bergens Diakonissehjems 
Sykepleierskole” i intern-avisen ”Under Ulriken” (1976). Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 23; Skoleplan og opptaksvilkår for Bergen Diakonissehjems Sykepleieskole 
1976, s.2. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 24; Kursplan for Kristendomsfagene 1978 (Etikk, sjelesorg, diakoni, 
konfesjonskunnskap)” Statsarkivet i Bergen. 
  
123 
123 
Dokument 25; Fagplan for 1992/1993. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 26; Fagplan for 1994 /1995. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 27; ”Velkommen til Bergens Diakonissehjem” 1971. Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 28; Brosjyren Bergens Diakonissehjems Sykepleierskole.  inneholder 
”Skoleplan og opptaksvilkår for Bergens Diakonissehjems sykepleierskole” 1975. 
Statsarkivet i Bergen. 
Dokument 29; ”Studenthåndbok for Bergen Diakonissehjems Sykepleierhøgskole” for 
årene 1985/1986. Lånt fra privat samling. 
Dokument 30; 1997/98 utgaven av Studiehåndboken,  kapittel B om ”Høgskolens 
overordnede målsetting” (s.3). Lånt fra privat samling. 
Dokument 31; Studiehåndboken 2005/2006 ”Høgskolens målsetting og 
verdigrunnlag”. Diakonissehjemmets høgskole. 
Dokument 32; Studiehåndbok 2006/2007, s.9. Diakonissehjemmets høgskole. 
Dokument 33; Fagplan for 1. årsavsnitt, 1982, kurs I ” Sykepleiens Verdigrunnlag”. 
Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 34; Fagplan for 1985. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 35;Fagplan for 1.årsavsnitt, 1988. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 36; Fagplan for 2. årsavsnitt, 1988. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 37; Fagplan for 1. studieår, 1992/1993. Diakonissehjemmets Høgskoles 
Arkiv. 
Dokument 38; Fagplan for 2. studieår, 1993/94. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 39; Fagplan for 3. studieår 1994/95. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 40; Fagplan for sykepleierutdanningen 1996/97. Diakonissehjemmets 
Høgskoles Arkiv. 
  
124 
124 
Dokument 41; Fagplan for 1997/1998. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 42; Fagplan for 1999/2000. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 43; Fagplan for 2003/ 2004. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
Dokument 44; Fagplan for 2004/2005. Diakonissehjemmets Høgskoles Arkiv. 
 
 
 
 
